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Resumen

Distintos cientificos y profesionales de la salud mental han discutido algunas implicaciones de las
investigaciones en el campo de la neurociencia para la psicologia y ciencias afines. Basado en esas
observaciones, este articulo presenta 10 fundamentos basicos de la neurociencia para la
psicologia, a saber: () todos los procesos mentales son operaciones cerebrales; (2) los genes
establecen conexiones especificas en el cerebro, pero la experiencia modifica esas conexiones;
(3) nuestra mente puede cambiar porque el cerebro es plastico; (4) el aprendizaje y las memorias
existen en el cerebro; (5) los factores sociales y ambientales contribuyen al desarrollo de
enfermedades mentales; (6) las emociones no pueden separarse de la cognicion ni del
razonamiento; (7) el apego es importante para generar cambios en el cerebro; (8) la imaginacion
es clave para el aprendizaje; (9) el cerebro maneja informacion tanto a nivel consciente como
inconsciente; y (10) la aplicabilidad del conocimiento neurocientifico a la psicologia tiene un
componente ético. La practica de la psicologia puede fortalecerse integrando mas cursos de
neurociencia en los programas graduados de psicologia y aumentando el ofrecimiento de cursos
de educacion continua en neurociencia.
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Abstract

Various scientists and mental health professionals have emphasized the importance of research
in the field of neuroscience for psychiatry, psychology and related sciences. Based on these
observations, this paper presents |0 basic fundamentals of neuroscience for psychology, namely:
(1) all mental processes are brain operations; (2) genes establish specific connections in the brain,
but the experience change these connections; (3) our mind can change because the brain is plastic;
(4) learning and memories exist in the brain; (5) social and environmental factors contribute to
the development of mental illnesses; (6) emotions cannot be separated from cognition and
reasoning; (7) attachment is important to generate changes in the brain; (8) imagination is key for
learning; (9) the brain handles information both consciously and unconsciously; and (10) the
applicability of neuroscience knowledge to psychology has an ethical component. The practice of
psychology can be strengthened by increasing the number of neuroscience courses in psychology
graduate programs and providing continuing education courses in neuroscience.
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Introduccion

n los cursos subgraduados y graduados que enseno en la Universidad de Puerto Rico (UPR)

discuto y enfatizo la importancia de la neurociencia para la psicologia. Por ejemplo, en el

curso Biopsicologia estudiamos percepcidn, cognicion, aprendizaje y memoria como
procesos emergentes del sistema nervioso, asi como la relacion del cerebro con el sistema
endocrino y el sistema inmunologico. También discutimos como diferentes factores sociales y
ambientales configuran y afectan nuestras percepciones, emociones y conductas. Al final del
semestre, los estudiantes terminan con una vision integrada de la psicologia y la neurobiologia y
ven al ser humano como un organismo biopsicosocial. Numerosas investigaciones en el campo
de la neurociencia demuestran que nuestro aparato psicologico es producto de la actividad del
sistema nervioso y que esa misma actividad es la que nos permite ser sujetos sociales. Desde esta
Optica, resulta mas que necesario entender algunos fundamentos basicos de la neurociencia y su
utilidad para la psicologia y otras disciplinas afines tales como consejeria y trabajo social.

Hace mas de una década, el médico y neurocientifico Eric Kandel hizo unos sehalamientos sobre
el futuro de la psiquiatria en un articulo titulado, A new intellectual framework for psychiatry (1998).
Kandel comenzé su carrera como psiquiatra desde el psicoandlisis, pero actualmente es una de
las figuras mas influyentes en el campo de la neurociencia. De hecho, en un articulo posterior
titulado, Biology and the future of psychoanalysis: A new intellectual framework for psychiatry
revisited (Kandel, 1999), Kandel present6 algunos puntos de interseccion especificos entre la
biologia y el psicoanalisis y discutié como la biologia puede fortalecer la exploracion psicoanalitica
de la mente. De todas formas, Kandel obtuvo el premio Nobel de Fisiologia o Medicina en el
2000 por su trabajo sobre la neurobiologia de la memoria.

En el articulo de 1998, Kandel presento cinco principios que entrelazan la mente y el cerebro,
discutio la importancia del cerebro para la psiquiatria y expuso que la psiquiatria y la psicologia
cognitiva pueden servir de guia en el estudio de las funciones mentales desde la neurobiologia. La
idea central de Kandel (1998) es que todos los procesos mentales y psicoldgicos son operaciones
del cerebro y que los problemas conductuales son disturbios cerebrales aunque tengan originen
en el ambiente social. La genética, la biologia y el contexto social interactian y son determinantes
de la conducta y del desarrollo de las enfermedades mentales. No obstante, Kandel entiende que
uno de los problemas fundamentales de esta propuesta no es la neurobiologia como tal, sino la
percepcion equivocada que se tiene sobre ésta. Segun él, al igual que la teoria de seleccion natural
fue erréneamente “vendida” como darwinismo social y la genética como eugenesia, la
neurobiologia también ha sido mitificada por algunos cientificos sociales y académicos como una
ciencia simplista, peligrosa y antiética. Cualquier fuente de conocimiento, incluyendo Ila
neurobiologia, puede utilizarse para hacer dano. Pero seria absurdo asumir que todos los
neurobidlogos creen ciegamente en el determinismo genético y que la genética por si sola
determina el fenotipo de toda una generacion (Kandel, 1998). Definitivamente, no podria estar
mas de acuerdo con Kandel. La neurobiologia, y mas aln la neurociencia, son ciencias complejas
e interdisciplinarias situadas fuera del reduccionismo y determinismo que otros han intentado
atribuirle. Lo ideal seria estudiar nuestra naturaleza humana de forma interdisciplinaria y obviar
esa retorica que descontextualiza las investigaciones de la neurociencia como si éstas fueran parte
de agenda malintencionada.
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Cappas, Andres-Hyman y Davidson (2005) recogieron elegantemente el mensaje de Kandel
(1998) para esbozar siete principios de la neurociencia aplicados a la psicoterapia. Los hallazgos
en el campo de la neurociencia son importantes para poder conceptualizar las enfermedades
mentales y los tratamientos psicoldgicos (Cappas, Andres-Hyman & Davidson, 2005). Los autores
abogaron por una vision mas integradora de la enfermedad mental, alejaindose de ciertas
explicaciones reduccionistas. Seguin ellos la neurociencia puede ser util para psicoterapia en dos
aspectos basicos: (l) validando las teorias e intervenciones psicoterapéuticas existentes; y (2)
sugiriendo posibles alternativas para mejorar y maximizar la practica clinica (Cappas, Andres-
Hyman & Davidson, 2005). Uno de los objetivos es descubrir los sustratos neurologicos que son
impactados con la psicoterapia para eventualmente desarrollar intervenciones clinicas basadas en
el funcionamiento del cerebro.

Tomando en consideracion los argumentos de Kandel (1998), Cappas y colegas (2005) y otros
articulos relacionados a este tema, incluyo aqui 10 fundamentos basicos de la neurociencia para
la psicologia. Presento una descripcion general de estos fundamentos con algunos ejemplos y una
discusion al final. Este conjunto de ideas puede usarse como marco de referencia para ponderar
investigaciones e intervenciones que combinen enfoques psicolégicos y neurocientificos en
distintos niveles (Cappas, Andres-Hyman & Davidson, 2005). Recomiendo la lectura de ambos
articulos originales y otras publicaciones (Cowan & Kandel, 2001; Cowan, Harter & Kandel
2002; Kandel, 1999; Kandel & Squire 2000; Martin, 2002) porque estos analisis tienen
implicaciones directas para la psicologia y disciplinas afines.

|I. Todos los procesos mentales son operaciones cerebrales.

Aunque tenemos un entendido general de la relacion mente-cerebro, estamos comenzando a
conocer detalles especificos de como la actividad cerebral permite el surgimiento de la mente
(Anderson, Fincham, Qin & Stocco, 2008; Kanwisher, 2010). Sin duda ésta es la mejor explicacion
basada en evidencia cientifica en estos momentos. Este planteamiento contradice la filosofia
dualista tradicional que presupone una separacion entre el alma/mente y el cuerpo y que ha dado
paso a una serie de premisas falsas y antagonismos entre lo natural y lo ambiental, o entre lo
biologico y lo social. Segin Kandel (1998) esta idea mente-cerebro es bien aceptada entre
neurobidlogos, pero comienza a encontrar resistencia cuando se utiliza para explicar la conducta
del individuo porque no es tan obvio a simple vista. Y aunque el mismo Kandel sehala que un
analisis biologico no necesariamente es ideal para estudiar las dinamicas sociales, no podemos
perder de vista que todo lo que hacemos socialmente tiene substratos biologicos (Kandel, 1998).

Presento a continuacion tres perspectivas interesantes sobre la relacion mente-cerebro. Primero,
Antonio Damasio (Descartes’ error, 1994) ha presentado una nueva vision de la mente como el
producto de la conexion entre el cerebro, los nervios periféricos y el ambiente social, dando
énfasis al rol de las emociones en la conducta. Segundo, Joseph LeDoux en su libro, Synaptic self:
How our brains become who we are (2003), también elabora una idea de como nuestra esencia
individual y subjetiva es producto de la relacion entre el sistema limbico (emociones) y los
circuitos de la corteza cerebral que controlan procesos cognitivos y motivacionales. Y tercero,
Steven Pinker en How the mind works (1997), concluye que la mente es un sistema de informacion
y computacion que nos permitio, durante el proceso evolutivo, entender los animales, plantas y
objetos de nuestro ambiente. Nuestra historia personal, alegrias, tristezas, deseos y frustraciones
existen en nuestro cerebro y son productos de la seleccion natural. Numerosos reportes
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centenarios y estudios neuropsicologicos también proveen informacion sobre como los procesos
mentales emergen del sistema nervioso.

En el siglo XVIIl, el médico francés Lapeyroine estudié a un soldado que tenia una herida
profunda en su craneo que alcanzaba el corpus callosum. Este tracto de nervios interconecta
ambos hemisferios cerebrales. Lapeyroine aplico agua directamente en el cuerpo calloso del
soldado y notd que éste perdia la consciencia cada vez que lo hacia (Restak, 1994). Hoy dia
sabemos que el agua altera el balance de iones en el fluido extracelular e impide el funcionamiento
electroquimico neuronal. El hecho de perder la consciencia cuando el cerebro dejaba de operar
correctamente evidencia que la consciencia y los procesos inconscientes son fendmenos
emergentes del cerebro (Parvizi & Damasio, 2001; Soon, Brass, Heinze & Haynes, 2008).

Otro ejemplo clasico es el caso de Phineas Gage quien sufrio un accidente mientras trabajaba en
la construccion de vias de ferrocarril en 1848 en Estados Unidos (Barker, 1995). Tras una
explosion, un pedazo de hierro alargado convertido en proyectil penetré el ojo izquierdo de
Gage y atraveso su cerebro destruyendo gran parte de su lobulo frontal. Gage sobrevivié el
accidente. Segun los reportes de este caso, Gage era un tipo reservado, honesto y amable, pero
se torno vulgar y profano luego del accidente. Obviamente, existen diferentes versiones sobre
los dafos neurologicos especificos que sufrid Gage y la interpretacion de sus cambios de
personalidad (Macmillan, 2000). Sin embargo, el caso de Phineas Gage es relevante en el analisis
de la relacion mente-cerebro y sirve para pensar codmo los rasgos de la personalidad, las actitudes
y el comportamiento social no pueden ser separados del cerebro.

Muchos casos clinicos y estudios neuropsicologicos evidencian también que los procesos
mentales son operaciones cerebrales (Rudebeck, Bannerman & Rushworth, 2008; Tulving, 2002).
Uno de estos casos fue el de Henry G. Molaison, mejor conocido como el paciente H.M., quien
fue estudiado por neurologos y psicologos durante cuatro décadas porque no tenia la capacidad
de formar memorias nuevas (Squire, 2009). H.M. sufria de epilepsia cuando era adolescente y los
médicos removieron una extensa parte de su hipocampo y regiones corticales importantes para
la creacion de memorias con el objetivo de aliviar su condicion. El caso del paciente H.M. y
estudios neuropsicolégicos posteriores nos permiten profundizar sobre los distintos tipos de
memorias y literalmente revolucionan nuestro entendimiento acerca de la organizacion de
funciones ejecutivas en el cerebro.

Entiendo que la psicologia, incluyendo la psicologia puertorriquena, debe tener mayor apertura
hacia el trabajo tedrico y practico que ofrece la neurociencia. Asumir que los procesos
psicoldgicos, la mente y la conducta son procesos del cerebro no implica ignorar el conocimiento
y la practica de la psicologia en general. Todo lo contrario. Es una oportunidad para armonizar
ideas. Esa apertura que se observa en organizaciones como la American Psychological Association y
Association for Psychological Science, probablemente implica un cambio de paradigma en el cual los
psicologos asuman que no es posible saber si la depresion es un fendmeno bioldgico, psicologico
o social porque en realidad la depresion es un fenomeno que emerge de esas tres dimensiones.
Mas aun, las alternativas de tratamiento para estas enfermedades tienen que partir de la premisa
de que somos seres biopsicosociales. Las preguntas deberian estar dirigidas hacia qué informacion
bioldgica, genética, psicologica y socioldgica necesitamos para elaborar una explicacion mas
completa y precisa de nuestra naturaleza humana.
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2. Los genes establecen conexiones especificas en el cerebro, pero la experiencia
modifica esas conexiones.

Las neuronas y neuroglias forman redes que se encargan del procesamiento de informacion y son
responsables del lenguaje y el pensamiento, entre otros fenémenos mentales. El Area de Broca,
el Area de Wernicke, la corteza auditiva, el giro cingulado y las regiones del l6bulo frontal son
necesarias para poder escuchar, comprender y generar algun tipo de lenguaje hablado y escrito
(Aboitiz, Garcia, Bosman & Brunetti, 2006; Kuhl & Rivera-Gaxiola, 2008). Esta organizacion
neuronal es producto de las instrucciones genéticas en el desarrollo embrionario. Los genes son
los responsables de “pre-alambrar” las areas antes mencionadas para que éstas procesen la
informacion proyectada desde la coclea de cada oido hasta los nucleos auditivos del cerebro
medio y del tadlamo. De igual forma, se necesitan conexiones entre regiones asociativas del
hemisferio izquierdo con regiones que controlan la lengua y la boca para la produccion del
lenguaje hablado (Aboitiz, Garcia, Bosman & Brunetti, 2006).

A pesar de toda esta interconectividad siper compleja, estas estructuras no pueden por si solas
generar lenguaje hasta tanto esté presente un elemento sumamente importante: la experiencia.
El contacto social y la relacion con otras personas es lo que permite que esas regiones cerebrales
funcionen, entiendan y generen lenguaje. Este fenomeno lo vemos en otras especies. Por ejemplo,
en las aves machos pinzon cebra (Zebra Finches, en inglés) la testosterona induce la formacion de
un circuito neuronal durante el desarrollo que les permite cantar. Pero la habilidad para aprender
a cantar en la adolescencia es un proceso social porque depende de la ensefanza que recibe de
un tutor o de los demas machos que cantan a su alrededor (Bolhuis & Gahr, 2006). En el caso de
los humanos, las caracteristicas particulares de una lengua (e.g., fonética, pronunciacion) y la
cultura son los elementos que configuran y refinan la semantica y abstraccion del lenguaje. La
genética y neurobiologia del lenguaje y la comunicacion que estudiamos con los Zebra
Finches (Warren et al, 2010) y otras especies es Util para entender ciertos trastornos
neurolégicos asociados con el habla incluyendo por ejemplo, el autismo (Bolhuis, Okanoya &
Scharff, 2010). El tema del lenguaje es complejo y bien interesante, pero es materia para otro
articulo o foro. Maryanne Wolf y Patricia Kuhl han publicado articulos muy interesantes sobre
las bases neuronales y aprendizaje del lenguaje (Kuhl, 2007, 2010; Kuhl & Rivera-Gaxiola,
2008; Wolf, 2007). La experiencia, el ambiente, o eso que denominamos como el componente
social, modifica parte de nuestra genética debido a que el cerebro es una estructura bioldgica que
tiene una funcion social.

La psicologia debe considerar aspectos de la genética humana en todo lo que respecta a
enfermedades mentales por dos razones principales: (1) muchas de estas enfermedades tienen
un fuerte componente bioldgico; y (2) aun cuando las mismas tengan un origen bioldgico es
probable que ocurran cambios. Por ejemplo, en el caso del desorden de depresion mayor, los
sintomas conductuales, cognitivos y fisicos son una combinacién de factores hereditarios,
problemas en el desarrollo y multiples variables sociales. Las observaciones farmacologicas, el uso
de medicamentos antidepresivos y otros estudios clinicos confirman que la depresion involucra
cambios en diferentes sistemas de neurotransmision y alteraciones tanto en la comunicacion
sinaptica como en las distintas cascadas de eventos moleculares que resultan colectivamente en
alteraciones de cognicion y emocion. No hay razén para no reconocer que las investigaciones en
el campo de la genética y la biologia molecular han arrojado luz sobre como opera el cerebro y
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sobre qué son las enfermedades mentales. Puede que ahora mismo no sepamos la etiologia de
algunas enfermedades, pero eso no significa que en 20 afos lo sepamos con datos contundentes.
Mientras mas interdisciplinario sea el acercamiento, mas interesantes seran los resultados.

Mientras intentamos descifrar como funciona realmente el cerebro, hemos encontrado que el
ambiente es capaz de hacer que un cerebro susceptible se enferme y que un cerebro enfermo
mejore. Tanto la psicologia como la medicina y otras disciplinas deben tener presente que los
individuos con enfermedades mentales o con un historial familiar de problemas mentales pueden
mejorar utilizando diferentes intervenciones, especialmente la combinacion de farmacologia e
intervenciones psicologicas. Este acercamiento reta nuestra concepcion popular de
“predisposicion genética”, pero es imprescindible tenerlo en mente a la hora de definir problemas
y proponer soluciones.

3. Nuestra mente puede cambiar porque el cerebro es plastico.

Uno de los principios mas sorprendentes del sistema nervioso es su capacidad para cambiar tanto
a nivel morfologico como a nivel funcional. El cerebro es “plastico” en tanto y en cuanto puede
formar conexiones sinapticas nuevas, eliminar sinapsis y reemplazar proteinas a lo largo de toda
la vida (Abraham, 2008; Holtmaat & Svoboda, 2009). Ademas, hace apenas unos anos
descubrimos que el cerebro adulto puede generar neuronas de novo, in situ, mediante un proceso
llamado neurogénesis (Lledo, Alonso & Grubb, 2006). Veamos algunas caracteristicas de ciertos
mecanismos de neuroplasticidad.

La formacion de conexiones sinapticas nuevas es un fendmeno bien conocido. Las neuronas
contindan creciendo en tamano y expandiendo sus dendritas y axones desde el nacimiento hasta
la vejez (Abraham, 2008). El contacto social, los estimulos sensoriales y ciertos procesos
endogenos del mismo sistema inducen cambios en el cerebro. Mientras mas conexiones
neuronales se formen en el cerebro, mayor es la capacidad de procesar y almacenar informacion.
Para que ocurran conexiones nuevas entre neuronas es necesario la sintesis y el reemplazo de
proteinas lo cual indica que la interconectividad neuronal depende igualmente de la genética. Para
revisiones detalladas de estos mecanismos genéticos y moleculares recomiendo otros articulos
(McClung & Nestler, 2008; Tabuchi, 2008).

Ademas de formar conexiones nuevas, las conexiones entre neuronas pueden fortalecerse o
debilitarse. Un mecanismo estudiado por muchos ahos se conoce como potenciacion a largo
plazo (long-term potentiation, o LTP) (Kullmann & Lamsa, 2007). Brevemente, el principio detras
de LTP es que la comunicacion sinaptica entre dos neuronas es dinamica, de forma tal que una
senal electroquimica puede ser mas fuerte y generar un estimulo mayor como resultado de la
experiencia. LTP, al igual que la potenciacion a corto plazo, depresion a largo plazo, entre otros,
son los mecanismos que utiliza el cerebro para recopilar, integrar, manejar y almacenar
informacion. Estos son mecanismos celulares de aprendizaje y memoria.

Si asumimos que los procesos mentales son neuronales y sabemos que el cerebro es plastico,
entonces los tratamientos e intervenciones psicoterapéuticas en principio deben inducir cambios
estructurales y funcionales en el cerebro que puedan medirse tanto a nivel psicolégico como a
nivel anatomico-funcional (Kandel, 1998). La tecnologia de neuroimagen es ideal para medir estos
cambios y los psicologos que hacen trabajo clinico podrian colaborar con médicos para utilizar
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esta tecnologia. Segun Kandel (1998), “We face the interesting possibility that as brain
imaging techniques improve, these techniques might be useful not only for diagnosing various
neurotic illnesses but also for monitoring the progress of psychotherapy” (p. 466). La tecnologia
de neuroimagen no permite diagnosticar una enfermedad mental, pero puede usarse para
monitorear cambios en actividad cerebral a partir de una intervencion clinica. Esto ayudaria a
correlacionar cambios conductuales con cambios en la actividad del cerebro en sujetos
diagnosticados con enfermedades mentales que reciben tratamiento.

4. El aprendizaje y las memorias existen en el cerebro.

Todos los animales, incluyéndonos, aprendemos de distintas formas y respondiendo a diferentes
estimulos del ambiente. Los hallazgos cientificos lo confirman. Sin embargo, hay areas del saber
humano (no cientificas) que también nos ofrecen pistas sobre estos procesos cognitivos. Aqui
comparto un ejemplo. En La Odisea, Homero retraté de manera singular el rol de la memoria en
las relaciones personales entre humanos y entre nosotros los humanos con otros animales.
Resulta que luego de la guerra de Troya, Odiseo regreso a su tierra, Ithaca, y decidio disfrazarse
de pordiosero para observar qué estaba pasando en su hacienda sin que lo identificaran. Argos,
el perro de Odiseo ya estaba viejo y lleno de pulgas, pero habia esperado fielmente por casi 20
anos el regreso de su amo. Cuando Odiseo se acerco a su residencia, se encontré con Argos.
Odiseo derramé una lagrima cuando vio a su perro y Argos reconocié a Odiseo aunque estaba
disfrazado. Y en una emotiva respuesta, tratando de mover su cola y sus orejas, Argos muere
después de saber que Odiseo habia regresado. Mas alla del punto de vista humanista, Homero
presento (quizas sin querer) un fundamento importante de la neurociencia: la capacidad de
memoria. Argos mantuvo el recuerdo de Odiseo por anos en su cerebro.

El aprendizaje y la acumulacion de memorias ocurren en el sistema nervioso. ;Cuales son algunas
implicaciones para la psicologia? En términos de la psicoterapia y la consejeria, ambos
acercamientos inducen cambios conductuales mediante la modificacion de conexiones y circuitos
neuronales (Kandel, 1998). El terapeuta modifica el cerebro tal y como el cardidlogo interviene
con el corazon. Segun Kandel (1998) cuando el terapista habla y el paciente escucha, ademas de
haber contacto visual, se establece una conexion de la maquinaria cerebral de ambos sujetos
(mediada por el lenguaje) que en principio puede resultar en cambios neuronales (aprendizaje) a
corto, mediano y largo plazo. La psicoterapia induce cambios psicologicos y fisioldgicos mediante
la fusion de acercamientos psicosociales y biologicos (Cappas, Andres-Hyman & Davidson, 2005;
Kandel, 1998). Por lo tanto, es importante conocer los mecanismos neurobiologicos del
aprendizaje y los factores genéticos y sociales que facilitan y/o dificultan dichos procesos. Con
esa informacion podemos entender mejor cdmo aprendemos, como logramos establecer y
consolidar memorias y como resolvemos problemas. Segtin Cappas, Andres-Hyman y Davidson
(2005), dado que el contexto donde se intenta evocar una memoria puede modificar el acceso a
esa memoria, es posible entonces alterar el recuerdo de una memoria dolorosa (un trauma) o
integrar memorias a otros procesos de aprendizaje inherentes a la terapia.

En este punto surgen otras preguntas interesantes sobre la psicoterapia y la practica clinica en
general. ;Existe una hora adecuada durante el dia para realizar una intervencion clinica? ;Cuanto
tiempo debe durar una sesion de terapia? ;Cuan frecuente deben ser? ;Qué tipo de informacion
y en qué orden se debe hablar? Quizas estas variables tienen mucho que ver con la efectividad
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de los tratamientos y con las diferencias en efectividad al analizar los resultados caso por caso.
Seria interesante ponderar seriamente estas preguntas.

5. Los factores sociales y ambientales contribuyen al desarrollo de enfermedades
mentales.

En secciones anteriores he mencionado que el ambiente y la experiencia son elementos
necesarios para la funcién del sistema nervioso. Dada esta interrelacion entre el contexto social
y la biologia, es razonable proponer que algunos estimulos y ambientes afectan negativamente el
funcionamiento del cerebro y se convierten en factores asociados a ciertas psicopatologias.

Cuando estamos en situaciones de estrés se libera cortisol de las glandulas adrenales. Una vez en
el cerebro, esta hormona esteroide interactia con el receptor de glucocorticoides que es un
factor de transcripcion genética (Lu & Cidlowski, 2004). Cuando este complejo entra al nucleo
de las neuronas induce reacciones moleculares que cambian la actividad neuronal ya sea
aumentando o disminuyendo la expresion de uno o varios genes. Por lo tanto, el estrés, definido
como cualquier evento o estimulo que desestabiliza al organismo, es capaz de producir cambios
genéticos en el sistema nervioso y alterar su funcionamiento. Precisamente, esta es un area de
investigacion muy interesante que busca entender cdmo ciertos factores ambientales contribuyen
al desarrollo de enfermedades mentales. ;Cual es la relacion entre maltrato fisico, abuso sexual,
violencia, pobre alimentacion o abuso de sustancias y enfermedades mentales?

Diferentes analisis integran perspectivas de la neurociencia, psicologia clinica y epidemiologia
pediatrica para entender las consecuencias del estrés que experimentan los ninos ante la guerra
y el terrorismo (Joshi & O’Donell, 2003). Algunas preguntas que surgen de esta discusion y que
ameritan respuestas tienen que ver con como el estrés afecta el desarrollo neonatal, los procesos
cognitivos y de aprendizaje en la nifiez, y la funcion del sistema inmunoldgico y endocrino. Otras
investigaciones se enfocan en entender la relacion entre el nivel socioecondmico y el desarrollo
del cerebro bajo la premisa de que las diferencias socioecondmicas y ambientales definitivamente
modifican el sistema nervioso (Raizada & Kishiyama, 2010). No es un mito que los sectores mas
pobres de la sociedad tengan tasas altas de desercion escolar, mayor necesidad de educacion
especial y altos niveles de enfermedades cardiacas, respiratorias y cerebrovasculares. Diferentes
investigaciones sehalan que estos problemas de salud fisica y mental en la adultez son el resultado
de interacciones complejas entre la genética, el ambiente fisico, el nivel socioecondmico y
distintos factores psicosociales durante la ninez (Hackman, Farah & Meaney, 2010; McEwen &
Gianaros, 2010). Todas estas variables configuran los circuitos cerebrales que controlan las
funciones ejecutivas y la conducta. Estudios de electrofisiologia y neuroimagen demuestran que
los ninos provenientes de escasos recursos econdémicos y cuyos padres tienen poca educacion
muestran retraso en el desarrollo de regiones cerebrales asociadas con atencion selectiva,
lectura, lenguaje y funciones ejecutivas (Hackman, Farah & Meaney, 2010). Lamentablemente,
algunas de estas investigaciones han sido interpretadas como una modalidad nueva de darwinismo
social cuando en realidad no se trata de eso. Este acercamiento emerge del mismo principio que
establece que el ambiente, ya sea enriquecido o empobrecido, modifica la estructura y funcion
cerebral.

Este tema de disparidad tiene muchas implicaciones para el trabajo que hacen los psicologos
clinicos, neuropsicélogos, psicologos sociales, comunitarios y escolares, entre otros
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profesionales. La cantidad de variables que entrelazan el nivel socioeconémico con el cerebro
significa una oportunidad mas para acercarnos al problema desde diferentes angulos, realizando
investigaciones interdisciplinarias que tengan como norte influenciar y cambiar la politica publica.

6. Las emociones no pueden separarse de la cognicion ni del razonamiento.

Las emociones han sido concebidas tradicionalmente como procesos subjetivos (negativos) que
deben controlarse para tomar decisiones racionales. El antagonismo entre emocion y cognicion
es producto de diferentes posturas cientificas asumidas por neurdlogos, neurobidlogos
y psicologos. Muchas investigaciones se amarraron a dos marcos conceptuales extremos. El
primer marco se conoce en inglés como equipotentiality y expone que todas las areas de cerebro
son igualmente capaces de realizar una tarea determinada (Karenberg, 2009). El otro marco
tedrico es la localizacion de funciones o cerebro compartimentado. Segln este acercamiento,
cada area tiene una funcién y la combinacién de actividad de todas las regiones es lo que
finalmente produce funciones neuroldgicas. Segiin Pessoa (2008) estos puntos de vista no son
suficientes para explicar la complejidad de la actividad cerebral. Por un lado, los estudios de
neuroimagen han identificado regiones cerebrales especificas con mayor actividad neuronal en
un momento determinado, dependiendo de lo que esta haciendo la persona (e.g., observando
una foto, escuchando una cancion). Por otro lado, la neuroimagen no funciona para estudiar
procesos genéticos y moleculares que pueden ser responsables de la actividad que se esta
midiendo. Ambos extremos tienen limitaciones metodologicas y lo interesante aqui seria
visualizar otros acercamientos que permitan estudiar los procesos emocionales y cognitivos de
forma integrada.

Seguin Pessoa (2008), cognicion se refiere a los procesos tales como memoria, atencion, lenguaje
y planificacion. Casi todos los investigadores estan de acuerdo con esta definicion de cognicion,
pero no existe un acuerdo claro sobre qué es emocidn. Las emociones se generan en respuesta
a recompensas o castigos, pueden ser procesos conscientes e inconscientes necesarios para
evaluar un evento, o pueden estar atados a procesos fisiologicos particulares (e.g., miedo, envidia,
coraje) (Pessoa, 2008). Para Damasio se trata de una confusion entre lo que son las emociones y
lo que son los sentimientos. Damasio (2003) entiende que las emociones ocurren a nivel del
cuerpo mientras que los sentimientos son productos de la mente. La emocidn y la cognicion no
pueden ser cosas separadas simple y sencillamente porque son fendmenos emergentes de las
mismas regiones cerebrales (Pessoa, 2008).

Segun Cappas y colegas (2005) es importante contemplar la relacion entre las emociones y la
cognicion en la psicoterapia. Por ejemplo, el terapeuta puede explorar cémo el paciente define y
entiende sus sensaciones y reacciones para comenzar a sugerir cambios en la toma de decisiones.
El terapeuta puede inicialmente ayudar al paciente a entender la naturaleza de nuestras emociones
en lugar de insistir en controlarlas para evitar conductas de alto riesgo. No podemos perder de
vista que las emociones estan “gobernadas” por los circuitos mas primitivos de nuestro cerebro
que nos empujan hacia el placer y nos alejan del dolor (sistema limbico). Eso es basicamente un
balance entre nuestros instintos y las exigencias socioculturales. Segln la neurociencia moderna,
las decisiones que tomamos a diario estan basadas en nuestras emociones y, por lo tanto, es
importante considerar las emociones para propiciar cambios a nivel cognitivo.

1. El apego es importante para generar cambios en el cerebro.
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El término apego se utiliza usualmente para describir la relacion entre una madre o un padre con
un infante y/o la unidn entre personas. Las areas corticolimbicas y orbitofrontales de la
corteza regulan las emociones. Sin embargo, estos circuitos no estan totalmente desarrollados
cuando nacemos y son susceptibles a las experiencias sociales luego del nacimiento. Desde
temprano en el desarrollo, el apego permite crear lazos de union que son necesarios para
sobrevivir, aprender, mantener cercania y convertirnos en seres sociales (Zeki, 2007). Este
proceso evolutivo continlia operando a través de la adolescencia, la adultez y la vejez mediante
los mismos mecanismos de plasticidad previamente discutidos.

Nuestra capacidad para establecer conexiones sociales con otros seres humanos es una
propiedad intrinseca del cerebro necesaria para generar cambios positivos tanto a nivel fisiologico
como a nivel conductual. ;Qué ocurre en mi cerebro cuando una persona se acerca para
conversar! En primer lugar, las conexiones entre la amigdala (nUcleo importante del sistema
limbico) y las areas del procesamiento visual (e.g. coliculo, giro occipital inferior) nos permiten
analizar con rapidez las senales relevante de ese contexto social (Skuse & Gallaghe, 2008).
Los circuitos neuronales que se activan en respuesta a las emociones faciales y al tono de voz se
conectan con el hipocampo y areas asociadas a la memoria para poder descifrar si conocemos a
la persona que nos esta hablando e incluso si esa persona es de confianza. También la activacion
de unas células especializadas, conocidas como neuronas espejo (Cattaneo & Rizzolatti, 2009),
nos permiten analizar las acciones y emociones de esa persona y asumir su punto de vista. Mas
aun, las expresiones faciales de la persona pueden evocar una experiencia similar en uno, bien
parecida a lo que esta sintiendo la persona que te esta hablando (e.g. alegria, tristeza, disgusto).
La integracion de todos estos procesos por diferentes regiones cerebrales nos permite tener
conocimiento de nosotros mismos y de otras personas y nos permite reconocer sentimientos y
pensamientos diferentes a los nuestros (Cattaneo & Rizzolatti, 2009).

Segun Heinrichs y colegas (2003) la falta de contacto social, la pérdida de familiares y otros
eventos psicosociales son factores de riesgo para el desarrollo de enfermedades psiquiatricas,
desordenes psicosomaticos y condiciones cardiacas. Las interacciones sociales positivas ha
probado ser beneficiosas para condiciones tales como depresion, esquizofrenia e hipertension
(Heinrichs, Baumgartner, Kirschbaum & Ehlert, 2003). Especificamente, el apoyo social puede
reducir los niveles de cortisol en la saliva y bajar la hipertension en estudios de laboratorio. En
este sentido, es importante que los terapistas tengan presente que la relacion de apego que se
da en el trabajo clinico es un determinante para el éxito de la intervencion.

8. La imaginacion es clave para el aprendizaje.

Para el doctor Oliver Sacks, profesor de neurologia y psiquiatria, la imaginacion es la capacidad
de ver con el cerebro (TED, 2009). Podemos generar la imagen de un objeto en nuestra mente
sin ver el objeto. Lo interesante es que cuando nos imaginamos un objeto, una cara o un sabor
se activan las mismas regiones y circuitos cerebrales que se activan cuando utilizamos los sentidos.
Es decir, la imaginacion es producto del cerebro.
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La imagineria mental se refiere a las representaciones que construye nuestro cerebro utilizando
nuestras experiencias sensoriales y perceptuales (Holmes & Matthews, 2010). Estas imagenes
pueden ser eventos pasados (memoria episodica) que emergen al nivel consciente de forma
aleatoria o pueden ser eventos que construimos y organizamos voluntariamente (e.g., imaginar
que estoy sentado frente a la playa escuchando las olas y sintiendo la arena en mis pies). Este
fenomeno puede evocar emociones ya sea influyendo directamente el sistema limbico y/o
conectandose con las percepciones y memorias emocionales (Holmes & Matthews, 2010).

En el campo de la psicologia del deporte se utiliza frecuentemente la imagineria. Dentro de esta
disciplina, la imagineria mental se considera como la creacion voluntaria e involuntaria de una
experiencia que induce efectos fisiologicos y psicologicos usando la memoria y atributos cuasi-
sensoriales y emocionales de esas memorias. La imaginacion en el deporte se utiliza para aprender
y desarrollar destrezas deportivas, mejorar y refinar habilidades especificas y evitar que las
emociones que se generan en ambientes sumamente competitivos limiten la ejecutoria del atleta.

Segun Cappas y colegas (2005) algunos tratamientos para el manejo del dolor crénico, por
ejemplo en la psicologia de la salud, incluyen la imagineria sensorial para aliviar el dolor causado
por cancer y otras enfermedades. El uso de la relajacién e imagineria ha sido til para reducir
dramaticamente dolor en investigaciones con ninos que sufren de dolor abdominal. En el campo
de la psicologia clinica, estas intervenciones han comenzado a recibir atencion para tratar
condiciones tales como estrés postraumatico, ansiedad social y depresion en adultos y
ninos (Holmes & Matthews, 2010; Holmes, Lang & Deeprose, 2010). Una de las areas que mas
puede contribuir a entender las caracteristicas especificas de la imagineria mental y las
aplicaciones a la psicologia clinica es precisamente la neurociencia cognitiva. De igual forma, este
tipo de acercamiento puede ser utilizando para que los terapeutas desarrollen y cultiven empatia
y compasion por sus pacientes y mejorar asi la relacion paciente-terapeuta (Cappas, Andres-
Hyman & Davidson, 2005).

9. El cerebro maneja informacion tanto a nivel consciente como inconsciente.

La consciencia, qué es tener consciencia y qué es estar consciente, contindan siendo preguntas
abiertas para la psicologia y la neurociencia. La consciencia puede asociarse a la habilidad para
discriminar un estimulo o para acceder y descifrar nuestro estado interno. También se puede
referir a un estado mental, al control de conductas y a la atencion selectiva, entre otros
(Chalmers, 1995). Al igual que el tema del lenguaje, una discusion sobre la consciencia vas mas
alla del propdsito de este articulo. Pero la idea central es que todos manejamos informacion a
nivel consciente utilizando la atencion y diferentes mecanismos de adaptacion sensorial.

El cerebro también maneja informacion a nivel inconsciente. Un fendmeno que se ha utilizado
para entender procesos inconscientes es una condicion conocida como blindsight, o vision ciega.
Los pacientes con vision ciega presentan danos en la corteza visual localizada en la region occipital
del cerebro. Aunque no pueden ver a nivel consciente, estos sujetos si pueden responder a
ciertos estimulos visuales, particularmente estimulos en movimiento. Por ejemplo, una persona
con vision ciega puede mover su cabeza rapidamente hacia un lado si un pajaro pasa volando
cerca de su cabeza. La persona mueve su cabeza para esquivar el objeto. Lo sorprendente de este
fenomeno es que la persona no puede afirmar haber visto algo. La persona respondio, pero no
estuvo consciente sobre qué tratd de esquivar. Experimentos de laboratorio demuestran que
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efectivamente estas personas no ven a nivel consciente ciertos estimulos, pero si pueden
responder a los mismos. La entrada de informacion visual y las respuestas son procesadas por un
tracto neuronal diferente (Cowey, 2010), considerado como una ruta alterna al circuito visual
retino-talamico-cortical, el cual si permite que la imagen visual emerja a nivel consciente.

La vision ciega es una condicion clinica poco frecuente, pero evidencia la capacidad del cerebro
humano de percibir estimulos mas alla de la consciencia. Cappas, Andres-Hyman y Davidson
(2005) discuten este asunto brevemente tomando el trabajo de Shea (1998), quien categorizo y
conceptualizo algunas actividades no verbales y movimientos corporales observados en la clinica.
Segun ellos, ciertos comportamientos como por ejemplo el movimiento de las manos y las
expresiones faciales pueden ser utilizados por el terapeuta para saber si la persona esta ansiosa.
Esta percepcion puede ocurrir primero a nivel inconsciente y eventualmente pasar al nivel
consciente para tomar una accién determinada. Lo mismo puede ocurrir del lado del paciente o
sujeto. El ambiente fisico puede ser percibido a nivel inconsciente y puede generar pensamientos
y conductas particulares. Cappas, Andres-Hyman y Davidson (2005) ahaden que muchos estudios
recomiendan modificar la decoracion de las clinicas de salud mental y oficinas de practica de
manera que sean atractivas para ciertas poblaciones especiales. Especificamente, es mas
recomendable tener disponible hojas sueltas con informacion positiva en vez de ofrecer
informacion sobre sintomatologia y problemas asociados a diferentes condiciones de salud mental
(Cappas, Andres-Hyman & Davidson, 2005). Mas aun, es importante que los psicologos,
consejeros, trabajadores sociales y/o educadores tengan presente su propia idiosincrasia y
consideren que sus gestos y expresiones no verbales son percibidos inconscientemente por la
otra persona. Nuevamente, me pregunto ;cual debe ser el tono de voz del terapeuta? ;Qué
caracteristicas deberia tener el espacio fisico?

10. La aplicabilidad del conocimiento neurocientifico a la psicologia tiene un
componente ético.

La lista de hallazgos sobre la organizacion y funcion del sistema nervioso y sobre aspectos de la
conducta humana desde la neurociencia continda en aumento. Tenemos datos y modelos sobre
como esta organizado el cerebro, como opera, como aprende, como cambia, como se adapta y
como se enferma. Por lo tanto, me pregunto, ;es ético obviar ese conocimiento!? ;Es ético ofrecer
alternativas de intervencion psicologica y consejeria utilizando marcos teoricos y acercamientos
que no toman en cuenta nuestra neurobiologia? ;Es prudente considerar esta informacion? El
Cédigo de Etica de la profesion de la psicologia en Puerto Rico especifica que los psicélogos
deben estar comprometidos con el desarrollo del conocimiento sobre la conducta humana
y utilizar ese conocimiento para alcanzar el bienestar de las personas. Este asunto obviamente
merece una discusidon mas amplia, pero seria bueno comenzar a reflexionar seriamente sobre qué
elementos de la practica de la psicologia en general, en sus respectivos niveles y especialidades,
pueden nutrirse del conocimiento de la neurociencia. Pienso que esto deberia comenzar desde
la misma psicologia, considerando hacia donde se esta moviendo la disciplina en otros paises.

Discusion

La intencion de este articulo es propiciar una reflexion genuina para analizar como elementos de
la neurociencia pueden aplicarse a la psicologia utilizando como base los planteamientos de
Kandel (1998), Cappas y colegas (2005), entre otros. No podemos perder de perspectiva que la
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psicologia y la neurobiologia son disciplinas hermanas, y que la neurociencia del siglo XXI es una
fuente importante de conocimiento necesario para contestar preguntas complejas. Pienso que
hay muchas oportunidades para fortalecer la psicologia como disciplina cientifica y aqui presento
dos recomendaciones.

La primera recomendacién y paso necesario seria revisar los curriculos de los programas
graduados de psicologia para que se incluyan mas cursos y seminarios sobre bases biologicas de
la conducta, neurociencia, neuropsicofarmacologia, biologia molecular basica y técnicas de
neuroimagen. Por ejemplo, en el Programa Graduado de Psicologia de la UPR, los estudiantes
doctorales estan obligados a tomar solamente un curso de 3 créditos sobre las bases las biologicas
de la conducta (Psicologia Fisiologica Avanzada). Este curso es el 3.8% del total de créditos
necesarios obtener un Ph.D. en psicologia. Si estos estudiantes no toman otros cursos sobre
bases bioldgicas, terminan su doctorado con muy poca preparacion en una de las areas de mayor
crecimiento en muchos programas. Me refiero al aumento exponencial de investigaciones
interdisciplinarias que buscan aplicar el conocimiento neurocientifico para tratar enfermedades
neurodegenerativas, adiccion y otras condiciones de salud mental y desarrollar intervenciones
clinicas basadas en el funcionamiento del cerebro. Para esto se necesitan investigadores y
profesionales (incluyendo psicologos) altamente cualificados y con conocimiento basico de estos
temas. En otros programas graduados de psicologia en Puerto Rico (e.g., Escuela de Medicina de
Ponce, Pontificia Universidad Catdlica de PR), los estudiantes toman cursos adicionales que
combinan temas de neurociencia y psicofarmacologia, lo cual me parece bueno. En el examen de
revalida para poder ejercer la psicologia en Puerto Rico, la parte de bases bioldgicas tiene un
valor de 12%.

Cuando analizamos los programas graduados de psicologia en universidades de Estados Unidos,
notamos que Harvard, Brown y otras instituciones tienen mayor ofrecimiento de cursos de
neurociencia basica para los estudiantes de psicologia. Estos programas estan disehados para que
los estudiantes tengan una experiencia sélida, tanto a nivel de cursos como en investigacion, en
areas de ciencia basica y aplicada. La mayoria de estos programas graduados tiene colaboraciones
con departamentos de neurociencia y con sus respectivas escuelas de medicina para que los
estudiantes de psicologia tomen clases avanzadas de neuroanatomia, neurofisiologia y
psicofarmacologia. Estos curriculos interdisciplinarios pueden servir de ejemplos para re-
organizar los programas graduados de psicologia en Puerto Rico. No estoy sugiriendo que
dejemos de ensenar los fundamentos de la psicologia y no realicemos investigaciones psicologicas.
Estoy proponiendo anadir cursos en temas de neurociencia, ser flexibles para que los estudiantes
tomen estos cursos en otros departamentos y establecer un plan de trabajo concreto cuyo
objetivo sea aumentar las investigaciones interdisciplinarias, especialmente aquellas que unen la
psicologia y la neurobiologia.

Un segundo paso para lograr mayor integracion de la psicologia y la neurociencia en Puerto Rico
es la educacion continua. Este mecanismo es imprescindible para que los psicologos se mantengan
al tanto de los avances en su area de especialidad y para que conozcan también los adelantos en
otras areas cercanas del conocimiento como la neurociencia. Las actividades de educacion
continua permiten combinar la experiencia de los psicologos practicantes con los datos de las
investigaciones recientes. Las convenciones y conferencias interdisciplinarias propician un
ambiente de discusion y de intercambios de ideas que es idoneo para esta iniciativa.
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Para algunas personas la neurociencia no es relevante para la psicologia. Esta idea se fundamenta
en que no todo lo que sabemos sobre el cerebro y el sistema nervioso tiene una aplicacion
practica para la psicologia. Estoy parcialmente de acuerdo con este argumento. Sin duda hay datos
que no nos sirven (por lo menos al dia de hoy) para disenar un tratamiento o una terapia
psicoldgica. Segun Kandel (1998), apenas comenzamos a entender algunas operaciones mentales
en términos bioldgicos y puede que estemos todavia lejos de tener una explicacion de ciertos
cuadros clinicos desde un acercamiento neurobiologico. Pero este argumento no puede ser una
justificacion para continuar utilizando los mismos modelos tedricos de hace 100 anhos. La
neurociencia puede utilizarse como guia para el diagnostico, desarrollo de estrategias clinicas y
otras intervenciones psicologicas que tomen en consideracion el funcionamiento del cerebro.
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