


~ 

IERDALO 





SELOo 
~ 

IERDALO. 

por 

Allen D. Bragdon 
y 

David Gamon, Ph.D. 

Gmpo Editorial Torno, S.A. de C.V. 
Nicolas San Juan No. 1043 

03100 Mexico, D.F. 



1a. edici6n, febrero 2005 . 
2a. edici6n, mayo 2006. 
3a. edici6n, mayo 2008. 
4a. edici6n, junio 20 II. 
5a. edici6n, mayo 20 14. 

© Use It or Lose It ! 
Allen D. Bragdon and David Gamon, Ph. D. 
Copyright © 2000 Allen D. Bragdon Publishers, Inc 
Brainwaves Books. 
Tupelo Road, Bass River, MA 02664 USA 

© 2014, Grupo Editorial Tomo, S.A. de C.Y. 
Nicolas San Juan 1043, Col. Del Valle 
03100 Mexico, D.F. 
Tels. 5575-6615, 5575-870 I y 5575-0186 
Fax. 5575-6695 
www.grupotomo.com.mx 
ISBN: 970-775-083-9 
Miembro de Ia Camara Nacional 
de Ia Industria Editorial No 2961 

Disefio de Portada: Trilce Romero 
Traducci6n: Luigi Freda Eslava 
Forrnaci6n Tipografica: Servicios Editoriales Aguirre, S.C. 
Supervisor de producci6n: Leonardo Figueroa 

Derechos reservados conforme a Ia ley. 
Ninguna parte de esta publicaci6n podra ser reproducida 
o transmitida en cualquier forma, o por cualquier medio 
e1ectr6nico o mecanico, incluyendo fotocopiado, audio, etc., sin 
autorizaci6n por escrito del editor titular del Copyright. 
Este libro se publico conforme al contrato establecido entre 
Brainwaves Books y Grupo Editorial Torno, S.A . de C. V 

Impreso en Mexico - Printed in Mexico 



1. (.Como LeVa? g 
U NA SERl E DE PRUEBAS DE AG U DEZA MENTAL 

lncluye normas de calificaci6n para determinar 
si existe un problema 

2. Lapsos Mentales de los que 
No Necesita Preocuparse 27 
S ENALES DE DECADENC IA NORMAL Y SALUDAI3LE RELACIONADA 
CON LA EDAD 

• Tareas de atenci6n dividida • Tiempo de reacci6n 
• Recuerdos a corto plazo • Recordar nombres 
• lnhibici6n proactiva 

LA IN VESTIGACI6 N M UESTRA Q UE "EM PLEA RLO 

LO CONSERVA
11 

• Los maestros activos de edad avanzada 
retienen destrezas mentales que por lo 
general se debilitan con Ia edad 

H AGA Q UE SU MEMORIA TRABAJE PARA USTED 

• Tecnicas para memorizar hechos y para 
retener Ia flexibilidad mental 

3. Problemas Cognitivos Comunes que No 
Se Deben a Ia Enfermedad de Alzheimer 
y Que puede Hacer al Respecto 73 
EVALU AC I6 N DE LAS FUENTES DE PROBLEMAS COGNJT JVOS 

• Depresi6n • Miniapoplejfa • Medicamentos 
• Aislamiento social • Alcohol 

Estilos de vida sin retos 



Contenido 6 

SUSTANCIAS COMUNES QUE PUEDEN 
DANAR EL CEREBRO Y C6M O 
COMBATIRLAS 

• Hidrocortisona • Radicales lib res 
• Protefna beta-amiloidea 
• Protefnas "asesinas" 

Si T IEN E ENFERMEDAD DE ALZHEIMER 
Terapias farmaceuticas 
actuales y futuras 

4. Como Prevenir e lnvertir 
Ia Decadencia Cognitiva de Ia Edad, Basada 
en los Resultados de Ia lnvestigaci6n Actual 99 

CREENCIAS ANTICUADAS SOBRE EL CEI{EBRO 
• La estructura del cerebra se fija al principia de Ia vida 
• Las celulas del cerebra no se regeneran 
• Funciones del cerebra estan fuertemente localizadas 

NU EVOS DESCUBRIMIENTOS 
• El cerebra es un sistema fluido • Las celulas del 
cerebra se pueden regenerar • Las funciones del 
cerebra estan muy distribuidas 

fORMAS PRACTICAS PARA APLICAR LOS RESUlTADOS 
• Reto intelectual • Estimulaci6n de Ia neurogenesis 
al cambiar viejos patranes de conducta 

SUSTANCIAS COMUNES EN EL CUERPO QUE PUEDEN 
AYUDAR AL CEREBRO Y COMO FORTALECERLAS 

• lnvestigaci6n de celulas troncales y Factores 
de crecimiento 

5. Ejercicios de Acondicionamiento 
Dirigidos a Funciones Especificas 
del Cerebra que Esttm en Riesgo 
con el Envejecimiento 

Soluciones a Ejercicios 

135 

141 







SECCION I 
, 

(.COMO LEVA? 

UNA SERlE DE PRUEBAS 

DE AGUDEZA MENTAL 



iCOMO LEVA? 

UNA SERlE DE PRUEBAS DE AGUDEZA MENTAL 

T 
odos nos damos cuenta 
de los problemas que 
enfrenta una sociedad 

que envejece mientras Ia 
mayor parte de Ia generacion 
de Ia explosion demografica 
avanza hacia Ia edad de 
retiro . Con el creciente numero 
de personas de edad avanzada, los 
costas de los cuidados de Ia salud estan 
empezando a dispararse y a crecer los pagos 
de Seguridad Social. Una de las preocupaciones mas 
sobresalientes de los cuidados de salud en Ia actualidad es 
Ia enfermedad de Alzheimer. Hace apenas 30 aii.os se le 
consideraba una rareza . En este momenta, cuatro millones 
de personas Ia tienen solo en Estados Unidos. De acuerdo a 
las autoridades de salud publica de ese pafs, se convierte en 
una carga financiera anual de 100,000 millones de dolares. 
Podemos predecir que en los proximos 20 aii.os, Ia cifra de 
personas con Ia enfermedad, y con elias, Ia carga financiera, 
aumentara a! triple. 

En un nivel mas personal, cada uno de nosotros encuentra 
insoportable que, por solo envejecer, podrfamos perder 
nuestra personalidad, nuestro placer de Ia vida, nuestra 
memoria y, en ultima instancia, nuestra aceptacion social. Por 
fortuna, estan avanzando rapidamente Ia investigacion en Ia 
bioqufmica del envejecimiento y Ia tecnologfa para manipular 
ese proceso . Nuevas tecnologfas permiten a los investigadores 
observar que partes de un cerebra humano vivo se activan 
cuando su dueii.o responde a preguntas de pruebas. Todos los 
dias se acumulan datos de los resultados de Ia investigacion 
que identifican nuevas papeles para los mensajeros qufmicos 
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del cerebro. Descubrimos como grupos identificados de 
celulas del cerebro trabajan juntas para procesar Ia 
informacion. Sacamos a Ia luz las acciones de las hormonas 
de Ia "tension", las hormonas del crecimiento y otros 
elementos de importancia crucial del complejo y flexible 
sistema de mantenimiento del cerebro. 

Ha llegado a ser posible para los cientfficos identificar genes 
especfficos que activan el almacenamiento de Ia memoria, 
las adicciones y otras respuestas al medio ambiente. Estos 
descubrimientos se estan presentando en publicaciones 
cientfficas actuales; cambiaran Ia forma en que los humanos 
vivan en Ia proxima generacion. Pero, zque podemos hacer 
ahora? La generacion de Ia explosion demografica esta 
llegando a los 50 anos de edad a una velocidad de seis 
personas por segundo mientras lee esto . zQue pueden hacer 
ahora para mantener el interes en sus vidas mientras Ia vejez 
se extiende ante elias? zComo pueden evitar perder Ia 
conciencia de sf mismas y convertirse para sus familias 
en una carga que se debe internar en hospitales? 

Si juega con ella, su mente creceni 
Parte de Ia investigacion mas importante que se esta llevando 
a cabo en universidades y laboratorios de corporaciones, se 
concentra actualmente en mantener las capacidades de Ia 
juventud mientras el cuerpo envejece. La investigacion 
confirma que Ia abuela tenfa razon cuando 
decfa que el ejercicio ffsico es bueno para 
Ia salud en general. Ahora sabemos que 
su consejo se aplica a Ia mente a! igual 
que al resto del cuerpo : Es muy 
probable que se beneficien las personas 
que desaffan a su cuerpo y cerebro toda 
su vida, sin importar cuanto vivan. 
La investigacion con animales de 
laboratorio mostro hace mucho que 
aumei~tar Ia actividad mental tambien 
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aumentaba el tamafio y calidad de las celulas de su cerebra . 
En esos experimentos, los investigadores cambiaran 
constantemente los juegos en algunas de las cajas de ratones 
para desafiar a los animales en ellos a que investigaran y 
exploraran . La investigaci6n reciente confirma que obligar 
a Ia mente a investigar y explorar estfmulos con los que no 
esta familiarizada, tambien mejora el desempefio en cerebras 
humanos adultos. De acuerdo a Ia evidencia mas reciente, 
incluso los pracedimientos de alta tecnologfa, futuristas e 
invasivos, como los implantes de celulas "trancales" fetales, 
funcionan mejor cuando se emplean en un pragrama de 
mejoramiento del estilo de vida en que haya reto personal 
y estimulaci6n del cerebra . 

Durante Ia vida de esta generaci6n, Ia intervenci6n medica 
podrfa ser capaz de mejorar Ia memoria, acelerar el tiempo 
de reacci6n mental y aumentar el lapso de concentraci6n. 
Pera sera costoso y, a! menos a! principia, tendra resultados 
impredecibles y efectos secundarios diferentes de uno 
individuo a otra . En este momenta existen formas de ayudar 
a mantener los poderes mentales de manera que Ia vida siga 
siendo atractiva mientras pasan los afios. 

iCuales son los signos de Ia enfermedad de Alzheimer? 
Nose tiene una prueba que pueda identificar esta enfermedad 
de manera concluyente en un ser humano. El diagn6stico s6lo 
puede ser 100% seguro despues de Ia muerte. Se necesita una 
autopsia para revelar las placas y marafias caracterfsticas en 
el cerebra que son una senal segura de Ia enfermedad de 
Alzheimer. Mientras una persona aun esta viva, se puede hacer 
un diagn6stico de Ia enfermedad con una exactitud de hasta 
90% mediante una serie de pruebas sistematicas para descartar 
otras posibles causas de deteriora cognitivo pragresivo de 
persona en persona. 

Si existe alguna raz6n personal para sospechar demencia o 
razones para sospechar de sus efectos en Ia conducta de un 

(Continua en Ia pagina 18) 
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Criterios de Diagnostico de DSM-IV 
para Ia Enfermedad de Alzheimer 

El manual de diagn6stico estandar para trastornos 
mentales, el DSM-IV cita los siguientes criterios para 
demencia del tipo Alzheimer: 

A. Desarrollo de deficits cognitivos multiples: 

( 1) deterioro de Ia memoria ( aprender nueva 
informacion o recordar informacion aprendida 
previamente) y 

(2) uno o mas de los siguientes puntas: 

(a) trastorno del lenguaje 
(b) dificultad para llevar a cabo actividades motoras 

(como emplear un abrelatas, 
hacer Ia cama) 

(c) dificultad para identificar objetos 
(d) dificultades de la funcion ejecutiva (planeaci6n, 

organizacion, abstraccion). 

B. Los deficits en (A) causan deterioro en entornos 
sociales o de trabajo y representan un deterioro de un 
nivel previa. 

C. Los deficits empiezan en forma gradual y continuan 
empeorando. 

D. Los deficits nose deben a otras causas, como apoplejfa, 
tumor cerebral, enfermedad de Parkinson, 
hipotiroidismo, deficiencia de vitaminas, HIV, 
medicamentos que requieren o no receta medica, o 
alcohol. 

E. Los deficits no ocurren solo durante deliria . 

F. Los deficits no se explican mejor por otro trastorno 
mental, como depresion o esquizofrenia. 

(Fuente: American Psychiatric Association ( 1994 ). Diagnostic 
and Statistical Manual of Mental Disorders: DSM-lV. 
Washington, DC: American Psychiatric Association) 
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Una Prueba Corta del Estado Mental 

Si le preocupa Ia demencia, una de las primeras acciones 
que debe llevar a cabo es pedir a su medico, o a un especia­
lista recomendado por su medico, que le haga un examen 
preliminar del estado mental. Este se basa en el Miniexamen 
del Estado Mental, disefiado por los psiquiatras Folstein, 
Folstein y McHugh en 1975 y que aun es Ia prueba prelimi­
nar de identificaci6n de demencia mas empleada. Es mejor 
realizar esta prueba con dos personas, una para hacer las 
preguntas y escribir las respuestas o el total de puntos. No 
tiene lfmite de tiempo. 

1) 

2) 

3) 

4) 

Puntuaci6n Puntuaci6n 
Maxima 

5 

5 

3 

5 

ORIENTACION 
tCual es Ia (1) fecha (2) afio (3) dfa (4) 
mes (5) estaci6n? (1 punto cada una) 

tD6nde estamos? (Si se hace en casa) (1) 
estado (2) municipio (3) ciudad (4) calle 
(5) numero de Ia casa (Ajuste el numero 5 
si no se hace en cas a). (I pun to cad a uno) 

REGISTRO 
Examinador: Nombre tres objetos no 
relacionados (por ejemplo, silla, cuchara, 
candelero). Luego, pida a! examinado que 
los repita. (1 punto por cada objeto que 
repita correctamente) 

ATENCION Y CALCULO 
Cuenta bacia atras de siete en siete desde 
100 (93, 86, etc.) . Detente despues de 
cinco respuestas. 0: Deletrea "mundo" a! 
reves. ( 1 pun to por cad a numero 0 letra 
correcto) 
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5) 3 RECUERDO 
lCuales fueron los tres objetos 
mencionados en Ia Pregunta 3? 
(Un pun to cada uno) 

6) 2 LENGUAJE 
Examinador: Apunte a un lapiz y a un reloj 
y pida al examinado que los nombre. 
( 1 pun to cad a uno) 

7) Repita . "Nada es gratis en Ia vida". 
(1 punto) 

8) 3 Siga esta orden: "Tome una hoja de papel, 
d6blela a Ia mitad y p6ngala en el piso". 
( 1 pun to por cad a paso) 

9) 3 Lea y haga estas peticiones: 
( 1) Sefiale su oreja izquierda 
(2) Escriba una oraci6n 
(3) Copie este disefio : 
(1 punto cada una) 

Calificaci6n: Una calificaci6n de menos de 25 significa 
que es probable el deterioro cognitivo ( aunque no 
necesariamente por enfermedad de Alzheimer) y que 
debe continuar con mas pruebas. 

(Fuente: M. F. Folstein, S. E. Folstein y P. R. McHugh (1975) . 
Mini-mental state. Journal of Psychiatric Research 12:189-98). 
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Una Prueba Rapida de Clasificacion Preliminar 
Prueba de Tiempo y Cambio 

Esta es una prueba de clasificaci6n preliminar recien desa­
rrollada para Ia enfermedad de Alzheimer y otras demen­
cias, creada por los investigadores Froehlich, Robison e 
Inouye. Se ha demostrado que es muy confiable para des­
cartar una posible demencia, aunque podrfan no detectarse 
algunos casos muy !eves. 

TIEMPO: 
zQue hora es? 
(Se permiten dos intentos, 
maximo 1 minuto.) 

CAMBIO: 
Escoger las monedas que se quieran y que den un peso con 
exactitud. (Se permiten dos intentos, maximo 2 minutos.) 

Calificaci6n: Si no se puede responder correctamente 
cualquiera de las dos preguntas, es posible que haya 
demencia. Si se responden ambas preguntas, es menos 
probable Ia demencia . 

(Fuente: T. F. Froehlich,). T. Robison y S. K. Inouye (1998) . 
Screening for dementia in the outpatient setting: the Time and 
Change Test . Journal of American Geriatric Society 46:1506-11 ). 
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Otra Prueba Rapida de Clasificaci6n Preliminar: 
La Prueba de Conjuntos 

Esta prueba simple para demencia, de Ia que se emplean mu­
chas variaciones, fue elaborada por los psiquiatras Isaacs y 
Kennie a principios de Ia decada de 1970 . Como Ia Prueba de 
Tiempo y Cambia, es muy rap ida de hacer y facil de calificar. 

Para cada una de las siguientes categorfas, permita 30 se­
gundos para que nombre tantos artfculos como pueda (has­
ta diez artfculos por categorfa): 

( 1) col ores 
(3) frutas 

(2) animales 
( 4) ciudades 

Calificaci6n: 1 punto por cada articulo correcto, para un 
maximo de 40 puntos en total. 

Menos de 15: demencia probable, 15-24: demencia 
posible, mas de 25: no hay demencia 

(Fuente: B. Isaacs y A. T. Kennie ( 1973 ). The Set Test as an aid to 
the detection of dementia in old people. British Journal of Psych ia­
try 123: 467-70). 

Un Diagn6stico Clinico de Enfermedad 
de Alzheimer Probable Incluye: 

( 1) Demencia establecida mediante un exam en 
clfnico y una prueba de estado mental como 
el Miniexamen del Estado Mental, y confirmada 
por pruebas neuropsicol6gicas; 

(2) Deficits en a! menos dos areas de cognici6n; 
(3) Empeoramiento progresivo de Ia memoria 

y de otras habilidades cognitivas; 
( 4) Ningun trastorno de Ia conciencia; 
(5) Inicio entre 40 y 90 afios de edad, por lo 

general despues de Ia edad de 65 afios; 
( 6) ausencia de otros trastornos que podrfan 

explicar Ia demencia. 

(Fuente: American Psychiatric Association ( 1994 ). Diagnostic 
and Statistical Manual of Mental Disorders: DSM-IV. 
Washington, DC: American Psychiatric Association) . 
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(Continua de Ia pagina 12) 

amigo o pariente, haga una cita con un medico o psic6logo 
entrenado en neurodiagnostico . 

El medico querra detalles sobre los comportamientos que 
causaron preocupacion, de manera que tome nota de cambios 
especfficos en Ia conducta y llevelos consigo. En Ia primera 
visita, algunos medicos prefieren no examinar al individuo 
sino entrevistar a las personas que han observado con cuidado 
a! paciente, en especial si Jo han hecho por un largo periodo. 
Por lo general, los amigos fntimos y los miembros de Ia 
familia se daran cuenta mas clara de Japsos de memoria 
y de las sei1ales de confusion cognitiva, y se preocuparan 
mas que una persona que sufre de demencia. 

El siguiente paso que dara un medico u otro asesor 
profesional sera administrar un examen del estado mental 
al paciente con el fin de lograr una confirmacion objetiva 
de dificultades cognitivas, seguido de examenes ffsicos y 
neurologicos. Los examenes estandar de estado mental 
evaluan Ia memoria a corto plazo, Ia habilidad para prestar 
atencion a instrucciones simples y seguirlas, Ia habilidad para 
copiar dibujos simples de lfneas y otras pruebas similares. De 
hecho, las tareas en este tipo de pruebas estandarizadas del 
estado mental son tan faciles, que contestar con dificultad, 
incluso en un pequeno porcentaje de las preguntas, indica 
un probable problema cognitivo . 

Si siquiera existe Ia sospecha de un problema 
Como los primeros sfntomas de Ia enfermedad de Alzheimer 
se parecen a las sei1ales normales del envejecimiento, a 
menudo se pasan por alto . Es una practica normal tamar 
los antecedentes medicos completos y revisar sus archivos 
medicos para buscar otras causas posibles de confusion 
mental que se podrfan tratar directamente. Entre las muchas 
causas de sfntomas similares a los que son tfpicos de Ia 
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demencia, se encuentran los efectos secundarios de 
medicamentos que requieren receta medica y que no Ia 
requieren, deficiencias de vitaminas, problemas de tiroides, 
alcoholismo y Ia dieta . Los sfntomas de depresi6n pueden 
imitar los de demencia. La depresi6n es comun entre personas 
de edad avanzada que se pueden sentir vulnerables, inutiles, 
solitarias o avergonzadas por una invalidez fisica o mental. 

Sin embargo, a diferencia de Ia demencia, Ia depresi6n se trata 
facilmente con cambios en el estilo de vida o medicamentos. 
Si los resultados de Ia prueba de examen clinico del estado 
mental muestra un problema, el siguiente paso es investigar Ia 
posibilidad de dafio cerebral traumatico como miniapoplejfa 
o un tumor cerebral. AI final, si se encuentra un deterioro 
cognitive clara y se han descartado todas las demas causas 
posibles, se puede llegar a un diagn6stico tentative de 
enfermedad de Alzheimer. 

Seiiales de advertencia 
A menudo, los sfntomas que parecen sefiales alarmantes de 
demencia son tfpicos de lo que se considera envejecimiento 
normal y sana . Todas las personas viejas tienden a 
experimentar perdida de Ia memoria u olvidos, dificultades 
ocasionales para recordar una palabra o un nombre, y 
dificultades para aprender nuevas tareas (por ejemplo, c6mo 
utiliza r una computadora personal) . Las personas de edad 
madura y de edad avanzada que estan sanas pueden 
malinterpretar lapsos mentales insignificantes como sfntomas 
de demencia. La Asociaci6n de Alzheimer ha compilado una 
tabla, que esta en Ia siguiente pagina, para describir los 
puntas mas utiles de distinci6n entre envejecimiento 
normal y demencia . 

La edad es el principal factor de riesgo 
El factor de riesgo mas importante para Ia enfermedad de 
Alzh eimer es Ia edad . A los 65 afios de edad , s6lo alrededor 

(Continua en Ia pagina 22) 
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Envejecimiento normal en relaci6n con Ia demencia 
Los primeros sfntomas de Ia demencia progresiva son !eves, 
incluyendo los de Ia enfermedad de Alzheimer, el tipo de 
olvido que es comun a Ia mayorfa de las personas de edad 
avanzada, e incluso a algunas personas maduras. Conforme 
progresa Ia enfermedad, se vuelve mas facil de distinguir del 
olvido benigno simple. 

Normal Demencia 

1) Perdida de Ia Olvidar en Olvido frecuente 
y confusion 
inexplicable 

memoria en 
el trabajo 

2) Dificultad 
con tareas 
conocidas 

3) Deterioro 
del lenguaje 

4) Desorien­
taci6n 

5) Problemas 
de juicio 

ocasiones una 
tarea, fecha limite 
o el nombre de 
un colega 
Distracci6n 
ocasional: por 
ejemplo, olvidar 
servir un platillo 
que pensaba 
incluir en Ia 
comida 

Dificultad 
ocasional para 
encontrar Ia 
palabra correcta 

Olvido ocasional 
del dfa de Ia 
semana 

Olvido grave: por 
ejemplo, olvidar 
por completo que 
uno prepar6 Ia 
com ida 

Dificultad frecuente 
y grave para en­
contrar Ia palabra 
correcta, resultando 
en una forma de 
hablar que no tiene 
sentido 

Perderse en cami­
no a Ia tienda 

Escoger una ropa Vestirse en forma 
que resulte ser algo claramente 
calida 0 frfa para el inapropiada, por 
clima; por ejemplo, ejemplo, emplear 
olvidar llevar un varias capas de ropa 
sueter a un juego de abrigada en un dfa 
beisbol en una fres- calido de verano. 
ca tarde de septiem-
bre 



Una serie de pruebas de agudeza menta l 21 

6) Dificultades de Dificultades 
pensamiento ocasionales para 
abstracto cuadrar con 

exactitud una 
chequera 

7) Colocar Colocar en mal 
objetos en Iugar las Haves o Ia 
mal Iugar cartera de vez en 

cuando 

8) Cambios de Cambia de estado 
estado de de animo de un 
animo dfa a otro 
o conducta 

9) Cam bios de Cambia moderado 
personalidad de personalidad 

con Ia edad 

10) Reducci6n Cansarse por un 
de Ia iniciativa tiempo de obli-

gaciones sociales 
o tareas de Ia casa 

lncapacidad para 
realizar calculos 
basicos, como 
restar una cifra 
de 40 a un saldo 
de 280 

Poner objetos en 
lugares inadecua-
dos; por ejemplo, Ia 
cartera en el homo 

Cambios de estado 
de animo rapidos y 
drasticos sin causa 
aparente 

Cambia drastico e 
inquietante; por 
ejemplo, una per-
sana tradicional -
mente de trato facil 
que se vuelve hostil 
o iracunda 

Perdida permanente 
del interes en 
muchas o en todas 
las actividades 
sociales o tareas 

(Fuente: Alzheimer's Association Web site: www.alz.org.) 
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(Continua de Ia pagina 19) 

de dos de 100 personas tienen graves discapacidades mentales 
que resultan ser enfermedad de Alzheimer. Para Ia edad de 80 
afios, parte de Ia investigaci6n actual muestra que Ia 
proporci6n se eleva a a! menos 20 en 100, uno en cinco. Para 
Ia edad de 90 afios, alrededor de Ia mitad de todas las 
personas tiene Ia enfermedad. Cuatro millones de 
estadounidenses de edad avanzada tienen en Ia actualidad 
enfermedad de Alzheimer y conforme aumente Ia poblaci6n 
de personas de mas de 65 afios de edad en los siguientes 20 

afios, se espera que Ia cifra se triplique. 1 

Genes 
La investigaci6n neurocientffica ha revelado que podrfa haber 
un componente genetico en Ia enfermedad de Alzheimer, 
aunque Ia predisposici6n genetica es un factor de riesgo mas 
debil que Ia edad. El hecho de que un padre, hermano o 
hermana haya tenido Alzheimer no significa que otro 
hermano terminara teniendola. Los genes tienen un papel mas 
significative en un pequefio porcentaje de personas que tienen 
Ia forma prematura de Ia enfermedad. Alrededor de 40% de 
esas personas tiene antecedentes familiares de Ia enfermedad. 
Aunque esta forma es rara, empieza a mostrar efectos en Ia 
madurez y avanza rapidamente. De hecho, una de las razones 
de que nadie hubiera ofdo hablar mucho sobre Ia enfermedad 
de Alzheimer hasta hace unos 30 aiios es que Ia investigaci6n 
pionera de principios del siglo XX por parte de Alois 
Alzheimer (en honor a qui en se nombr6 Ia enfermedad) se 
concentr6 en Ia forma prematura. Hasta hace poco, Ia mayor 
parte de las personas morfa antes de que pudiera exhibir los 
sfntomas de Ia forma mucho mas comun de Ia enfermedad 
tardfa. Era comun que esos sfntomas se consideraran solo 
como sefiales normales del envejecimiento, en Iugar de una 
expresi6n de demencia. 

1 Sitio de Internet de Ia Clinica Mayo: www.mayohealth.org. 
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La contribucion genetica de algunos casas de Ia enfermedad 
tardfa es mucho mas debit que en Ia version prematura de Ia 
enfermedad . Los antecedentes familiares de enfermedad de 
Alzheimer representan un factor de riesgo de mucho menor 
importancia que Ia edad. El verdadero peligro, en especial en 
las naciones desarrolladas, es que cuando las personas se 
retiran, pierden el incentivo de ejercitarse en el aspecto mental 
y ffsico. Luego, deben ejercer un esfuerzo cada vez mayor para 
mantener Ia buena condicion mental y ffsica en ausencia de 
Ia presion de las exigencias de su trabajo o de Ia estimulacion 
de las interacciones con sus semejantes. Para elias, resulta 
demasiado facil experimentar un deterioro cognitivo . Y Ia 
trampa es que despues, ai1o tras a11o, son cada vez mas 
susceptibles a las causas acumulativas de Ia demencia, 
de dondequiera que procedan . 

Otros factores de riesgo 
Solo en los ultimos afios se ha intensificado Ia busqueda de 
las causas (geneticas y del media ambiente) de Ia enfermedad 
de Alzheimer. La duracion promedio de Ia vida en Ia mayorfa 
de las naciones desarrolladas es ahara de mas de 70 afios y 
esta aumentando . Hasta hace poco, Ia gente no vivfa lo 
suficiente para exhibir los efectos debilitantes de Ia demencia 
en forma tan grave que esos individuos requirieran de 
cuidados especiales. Sin embargo, existen incontables 
millones de posibles combinaciones de factores geneticos y 
del media ambiente. A pesar de Ia extensa investigacion aun es 
imposible sei1alar las causas de Ia mayorfa de los problemas 
mentales, no digamos de corregirlos. 

Muchos estudios de gemelos identicos demuestran que los 
genes no son toda Ia historia ya que incluso si ambos gemelos 
contraen Ia enfermedad, a menudo pasan muchos afios entre 
el inicio del gemelo #1 y del gemelo #2. En Ia forma comun 
tardfa, el riesgo genetico es de alguna forma como el riesgo 
mayor de cancer de pie! entre personas con cabello rubio, 
ojos azules y pie! blanca. 
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Muchas variaciones en !a herencia genetica de las personas 
podrfan contribuir a! mal funcionamiento del cerebra, 
incluyendo !a demencia. Tambien pueden tener un papel los 
factores del medio ambiente que no estan relacionados con !a 
predisposici6n genetica. Los investigadores estan trabajando 
duro para descubrir cuales son esos factores, de manera que se 
pueda reducir el riesgo de enfermedad de Alzheimer. Algunos 
de los siguientes factores no geneticos podrfan tener un papel. 

Radicales libres 
Los radicales libres son moleculas de oxfgeno muy reactivas 
creadas por nuestros cuerpos como subproducto natural de 
emplear oxfgeno para convertir nuestro alimento en energfa. 
Lo que los hace tan destructivos para otras celulas y moleculas 
en el cuerpo (incluyendo las celulas del cerebra) es que son 
inestables. El oxfgeno esta listo para tomar parte en una 
reacci6n qufmica que produzca energfa, de manera que reac­
cionara casi con lo que sea ... incluyendo el tejido que lo 
rodea . Ciertos factores del estilo de vida, como fumar o una 
dieta rica en grasas, pueden aumentar !a producci6n de 

.-----A MEDIO I\M'61ENTE ENRIQUE~I~O *101 \----, 
u ... 3 Col"v ... ic:l;~c:l Prol-ibic:l3 

Muy bien, asi que no saliste bien en las pruebas. 
Eso no significa que no seas un raton 

muy agradable que no es bienvenido aqui. 

radicales libres. El 
dafio causado por 
el exceso de 
radicales libres 
puede contribuir 
a! Alzheimer. Los 
efectos dafiinos 
de los radicales 
libres en el 
cerebra se pueden 
contrarrestar 
mediante otras 
sustancias 
conocidas como 

antioxidantes. (Vea en el Capitulo 3 mas sobre como el elevar 
!a concentraci6n de antioxidantes le puede ayudar a proteger 
las celulas del cerebra) . 
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Medio ambiente enriquecido y estado de animo 
El termino "medio ambiente enriquecido" se refiere a 
un estilo de vida que disfruta de un nivel adecuado de 
actividad ffsica, mental y social. Muchos estudios han 
presentado evidencias de que mantener un estilo de vida 
activo en esos tres campos no solo estimula el cerebra, sino 
que ayuda a mantener vivas y sanas las neuronas del 
cerebra . Tambien protege de danos a las celulas del cerebra. 
La actividad ffsica y mental fomenta Ia produccion de los 
sistemas de mantenimiento y reparacion del cerebra, 
incluyendo sustancias qufmicas que protegen a! cerebro 
conocidas como hormonas de crecimiento . La actividad 
tambien aumenta Ia tasa de supervivencia de cerebra que 
se acaba de crear, lo que podrfa ayudar a reducir los efectos 
de Ia enfermedad de Alzheimer. 

Un estilo de vida con mucha tension eleva Ia concentracion 
de las hormonas de Ia tension, que a su vez destruyen las 
celulas del cerebra. La depresion tambien puede contribuir 
a! deterioro cognitive. Este conjunto de factores no esta 
separado por completo de los factores de enriquecimiento 
del medio ambiente ya que Ia estimulacion ffsica, mental 
y social mejora el estado de animo y alivia Ia depresion, 
ademas de proporcionar beneficios mas directos al cerebra. 
(Yea en los siguientes capftulos mas detalles y evidencia 
de apoyo.) 

La importancia de estos y otros factores no geneticos es que 
pueden tener un papel crucial en mejorar Ia calidad de vida 
a! motivar a Ia gente a mantener su cerebra en una 
condicion sana y apropiada sin importar cualquier 
predisposicion genetica a padecer Alzheimer. Los cambios 
en el estilo de vida pueden ayudar en muchos aspectos 
para un envejecimiento normal y sano (memoria mas 
deficiente, reduccion de Ia capacidad para solucionar 
problemas, comprension mas lenta de hechos y 
destrezas nuevas). 



I , 
SISTEMA LIMBICO 

El diagrama de arriba muestra 
el interior del cerebra con Ia 
"materia gris" de Ia corteza 
pensante en Ia parte superior 
del sistema limbico mas 
primitivo, que controla las 
respuestas instintivas, las 
emociones y Ia memoria. 

A Ia izquierda esta un diagrama 
de un tipo comun 
de celula cerebral. Los impulsos 
electroquimicos viajan par el 
axon a las sinapsis de las 
dendritas de las celulas 
adyacentes. Esto causa que 
inicien impulsos a otras celulas . 
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LAPSOS MENTALES DE 
LOS QUE NO NECESITA 

PREOCUPARSE 
S ENALES DE DECADENCIA NORMAL 

Y SALUDABLE RELACIONADA CON EL EDAD 

LA INVESTIGACION MUESTRA 

QUE "EMPLEARLO LO CONSERVA" 

HAGA QUE SU MEMORIA 

TRABAJE PARA USTED 



LAPSOS MENTALES DE LOS OUE 

NO NECESITA PREOCUPARSE 

SENALES DE DECADENCIA NORMAL Y 

SALUDABLE RELACIONADA CON LA EDAD 

T 
odos saben que algunos aspectos de nuestro cuerpo 
y mente cambian cuando envejecemos. Si un jugador 
profesional de beisbol que acaba de cumplir 40 aflos 

de edad no puede mover su bate para una bola rapida con Ia 
misma velocidad con que podia hacerlo a los 20 aflos de edad, 
nadie piensa que algo este mal. Un tiempo de reacci6n mas 
Iento es uno de los cambios que aceptamos como parte del 
envejecimiento. Compensamos los cambios relacionados con 
Ia edad con una mayor profundidad de experiencia, que 
aplicamos a las decisiones que tomamos. 

zSon los cambios en nuestra habilidad mental seflales natura­
les de envejecimiento? zLa habilidad de Ia memoria se volvera 
mas debil cuando envejezcamos? zLa habilidad para aprender? 

.-:r..::.-~· 

zLa rapidez mental? zEI vigor intelec­
tual? zES probable que olvidemos los 
nombres mas a menudo? zY esos 
cambios son seflales de que algo esta 
mal? 

Alrededor de 4 7% de los adultos de 
edad avanzada de mas de 80 

-L_____ aflos de edad tendran enferme-

dad de Alzheimer ( o demencia) y 
existe una enorme variabilidad en los 
cambios relacionados con Ia edad 
"no rmales" o "aceptables" que exhiben 

personas que no tienen Ia 
enfermedad. Algunas personas 

de 80 aflos muestran un deterioro 
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obvio en Ia agilidad mental sin que necesariamente se les 
clasifique como dementes. Otras personas de 80 anos mues­
tran pocos o ningtm cambia. Asf que, despues de todo, 
;_debemos aceptar los cambios "aceptables"? Necesitamos 
preguntarnos par que algunas personas cambian mas que 
otras y preguntarnos que podemos hacer a! respecto . 

Tiempo de Reacci6n 
Con el cerebra, como con el cuerpo, uno de los cambios 
relacionados con Ia edad mas obvios es que se vuelva Iento el 
tiempo de reaccion, el tiempo que se necesita para que una 
persona responda a un suceso. En general, las personas de 
edad avanzada se desempenan pear en tareas que son "contra 
el reloj ". 2•3 Necesitan mas tiempo para desempenar tare as de 
varios pasos, tanto ffsicas como mentales. 

Una de las razones de que Ia habilidad para conducir suela 
decaer en Ia vejez es que el tiempo de reaccion se vuelve Iento. 
Este alentamiento afecta formas simples y mas complejas de 
respuesta a los sucesos. Un ejemplo de tiempo de reaccion 
simple es Ia necesidad de ap li car los frenos con rapidez o girar 
el volante si un perro se atraviesa en el camino. Decidir si una 
proxima salida de Ia carretera es Ia correcta que se debe tomar 
es un ejemplo de una decision mas compleja que necesita un 
tiempo de reaccion rapido . 

El hecho de que en forma casi invariable e inevitable se 
reduzca el tiempo de reaccion con Ia edad no significa que 
el desempeno general empeorara en todas las tareas cogniti­
vas. De Ia misma manera que el jugador envejecido de beisbol 
puede basarse en su mayor experiencia para anticipar Ia 
necesidad de una respuesta especffica, las personas de edad 
avanzada han acumulado sabidurfa y experiencia que puede 

2 M. A. LUSZCZ and J. Bryan ( 1999). Toward understanding age-rela tes memory 
loss in late adulthood. Gerontology 45 :2-9. 

3 M. Sliwinski and H. Buschke ( 1997). Processing speed and memory in aging 
and dementia. Journal of Gerontology: Psychologica l Sciences 5213/6:P308- 18. 
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compensar un cerebra mas Iento. Despues de todo, Ia raz6n 
de que los j6venes sean malos riesgos de seguras (a pesar 
de sus buenos reflejos y su velocidad mental) es que tienen 
mas accidentes. 

Cometen errores porque no tienen experiencia y a veces 
son imprudentes. 

Cuando Ia edad reduce Ia velocidad de todo el pracesamiento 
mental, el resultado general podria ser que una persona de 
edad avanzada necesita mas tiempo para llegar 
a una soluci6n correcta. De hecho, algunos 
investigadores creen que una reducci6n 
general de Ia funci6n mental es Ia base de todo 
el deterioro cognitivo relacionado con Ia edad. 4 

Especulan que Ia reduc­
ci6n en Ia velocidad de 
los procesos mentales 
se debe a una reduc­
ci6n general en Ia 
eficiencia de las celulas 
del cerebra. Praponen que una caida en el desempeno del 
pracesamiento mental, con Ia edad no puede ser solo un asun­
to de una reducci6n de la velocidad del tiempo de reacci6n 
fisico. La evidencia para esta afirmaci6n es que en tareas de 
tiempo de reacci6n simple, Ia diferencia entre personas j6ve­
nes y viejas es mucho menor que Ia de tareas mas complejas o 
exigentes. 5

•
6 En consecuencia, la respuesta mas lenta se mues­

tra en la velocidad al pensar, no solo en Ia respuesta fisica. 

Las personas de edad avanzada suelen desempenarse pear en 
diversas tareas relacionadas con Ia memoria, incluso cuando 

4 T. A. Salthouse (1996) . The processing-speed th eory of adult age differences in 
cognition . Psychological Review 10:403-28 . 

5 ) . Myerson et al. (1992) . General slowing in semantic priming and word 
recognition . Psychological and Aging 7:257-70. 

6 A. P. Shimamura et al. (1995) . Memory and cogni tive abi lities in university 
professors: evidence for successful aging. Psychological Science 6/5:271-7 . 
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Una Destreza que NoSe Deteriora con Ia Edad: 
El Vocabulario 

Cada uno de esos adjetivos se relaciona con un animal. lQue 
animal? Son mas diffciles al avanzar en Ia lista.) 

1. felino 6. piscino 
2. canino 7. lupino 
3 . equino 8. bovino 
4 . leonina 9 . aquilino 
5 porcino 10. foci no 

(Pista: En Ia novela Lolita, de Nabokov, Humbert, el 
narrador, se refiere a Ia madre de Lolita, holgazaneando 
junto a Ia piscina en un traje de bafio negro de una pieza, 
como "su mama focina". 

Calificacion: 
5 = promedio 
8 = excelente 

6 = bueno 7 = muy bueno 
9-10 = sobresaliente 

no esten bajo Ia presion del tiempo . Por ejemplo, suelen tener 
mas dificultades para recordar los detalles de un articulo de 
periodico que los adultos jovenes. Algunos investigadores 
proponen que Ia mas lenta velocidad de procesamiento es Ia 
causa de las reducciones en Ia habilidad para recordar relacio­
nada con Ia edad. 7•8 ·9 Dicen que como Ia nueva informacion se 
esta procesando con mas lentitud mientras llega, las trazas de 
memoria de una parte de Ia informacion han empezado a 
decaer antes de que se reciba Ia nueva informacion. El cerebro 
no puede buscar en el pasado para combinar las porciones en 

7 D. C. Park et al. ( 1996). Mediators of long-term memory performance across 
th e the life span. Psychology and Aging II :621-37. 

8 T. A. Salthouse ( 1996 ). General and specific speed mediation of adult age 
differences in memory. Journals of Gerontology. Series B. Psychological 
Sciences and Social Sciences 51 B:P30-42. 

9 J. Bryan and M.A. l.uszcz ( 1996). Speed of informaiion processing as a 
mediator betwee n age and free-recall perdormance. Psychology and Aging 
18/3:383-93. 
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un todo coherente y significativo, lo que es esencial para 
recordar detalles. Aun no sabemos si este tipo de problema 
de Ia memoria es resultado de un procesamiento mas Iento 
o incluso si deberfa aceptarse como inevitable y "natural". 

Algunas investigaciones interesantes muestran, de hecho, que 
se pueden prevenir muchos de los signos "normales" del 
envejecimiento mediante ejercitar Ia mente en ciertas formas. 

Memoria: Muchas destrezas con un nombre 
Para comprender como falla Ia memoria, ayuda el saber como 
funciona . Una amplia variedad de impulsos puede activar al 
cerebro para memorizar un evento. Una fuerte emocion puede 
causarlo, tambien puede hacerlo Ia repeticion aburrida, pero 
Ia clave para forjar un poder de memoria que dure es poder 
asociar un hecho nuevo con uno que el cerebro ya tenga 
almacenado. Entonces el cerebro puede decir: "jAh, sf, esto es 
como eso!" Entre mas ha aprendido un cerebro, mas es el 
material nuevo que puede recordar. El cerebro emplea diferen­
tes circuitos para memorizar diferentes categorfas de datos. 
Maneja como montar en bicicleta de manera diferente a Ia 
forma en que recuerda como huele un vino favorito o donde 
estan las llaves del auto en ese momento. 

A Corto y a Largo Plazo 
A lo que nos referimos como "memoria", en realidad son 
muchos procesos diferentes que tienen Iugar en diferentes 
partes del cerebro. Casi todos nosotros estamos familiarizados 
con Ia distincion basica entre memoria a corto plazo y memo­
ria a largo plazo. Son procesos fundamentalmente diferentes, 
aunque interesantes. Solo una pequena fraccion de los recuer­
dos a corto plazo se convierten en almacenamiento a largo 
plazo. Cuando el cerebro crea recuerdos a largo plazo, sinteti­
za protefna para nuevas vfas en dendritas y axones, despues de 
decidir que un evento que se esta experimentando es lo bas­
tante importante para retenerlo. En otras palabras, solo Ia 
memoria a largo plazo depende de cambios estructurales en el 
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cerebro. 10 Los recuerdos a corto plaza existen en Ia corteza; Ia 
conversion de los recuerdos a corto plaza en de largo plaza 
requiere Ia ayuda del hipocampo (una estructura curva dentro 
del cerebro) pero una vez que los recuerdos se consolidan en 
el almacenamiento a largo plaza por el ensayo repetido, el 
hipocampo juega un papel cada vez menos importante en 
recuperarlos. 

Los recuerdos a largo plaza se albergan en muchas regiones 
de Ia corteza, a menudo concordando con Ia parte del cerebra 
que se activo durante Ia experiencia inicial del evento o hecho . 
En este sentido, no existe una region de "memoria" en el 
cerebra. El cerebro incluso almacena los nombres de diferen­
tes categorfas de objetos en diferentes lugares. Por ejemplo, 
las caras se almacenan por separado de los alimentos; las 
herramientas por separado de los animales. 11 

Lo que sucede, o no, en el cerebra 
Los tipos de perdida de Ia memoria que suceden mientras 
envejecemos se pueden comprender desde el punta de vista de 
los cambios en ciertas estructuras del cerebra. Dos areas en el 
cerebro que sufren deterioro incluso en personas de edad 
avanzada sanas son el hipocampo y los lobulos frontales. 12

•
13 

El hipocampo es una estructura dentro del cerebra que tiene 
un papel crucial en el procesamiento de Ia informacion que 
II ega y crea recuerdos a largo plaza de ella, y (en diversa 
medida) en recuperar los recuerdos de los sitios de almacena­
miento muy dispersos en Ia corteza . Los lobulos frontales 
tienen un papel en el diseno de estrategias para organizar y 

iG D. Bartsch eta/. ( 1995 ) . Aplysia CRE£l2 represses long-term facilitation . 
Ce ll 83:979-92. 

11 T. ). Grabowski, H. Damasio, and A. R. Damasio (1998). Pre motor and 
prefrontal correlates of category-related lexical retrieval. Neuroimage 7/ 
3:232-43. 

12 D. D. Wood ruff-Pa l< ( 1997). The Neuropsychology of Aging. Oxford : 
fllackwell . 

13 R. L. West (1996). An application of prefrontal cortex function theory to 
cognitive aging. Psychological Bulletin 120:272-92. 
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memorizar Ia informacion nueva, en los intentos con esfuerzo 
por recuperar esa informacion de Ia memoria y en recordar Ia 
fuente de Ia informacion. Este ultimo aspecto de Ia memoria se 
llama memoria fuente; una fall a en Ia memoria fuente se revel a 
siempre que recordamos alga que nos dijeron sin recordar 
quien, cuando, donde o par que nos lo dijo . La memoria fuente 
es un problema en especial para los niii.os, en los que no se han 
desarrollado par completo los lobulos frontales, asf como en 
adultos de edad avanzada, en los que es posible que los lobulos 
frontales hayan perdido una porcion considerable de su 
masa. 14

•
15 La falla de Ia memoria con origen en el lobulo frontal 

tambien puede aparecer como una tendencia a olvidar conti­
nuar con los planes, un problema que, de nuevo, es comun par 
igual a niii.os chicos y adultos de edad avanzada. 

La memoria funcional y las destrezas ejecutivas 
La memoria funcional es Ia habilidad para mantener informacion 
en Ia mente mientras el cerebra Ia manipula de alguna forma, 
una tarea que par lo comun se vuelve mas diffcil a! envejecer. 
Par ejemplo, para multiplicar 7 X 13 en Ia mente, el cerebra 

14 D. L. Schacter (1996). 

debe recordar los nume­
ros (7 y 13) y luego 
llevar a cabo Ia opera­
cion (multiplicacion) 
en ellos. En primer 
Iugar, el cerebra debe 
dividir el problema en 7 

X 10, mas 7 X 3 . Luego, 
el cerebra debe recordar 
lo que ha obtenido en 
cada paso, mientras 
procede con los pasos 
siguien tes. 

15 E. F. Loftus and J. E. Pickre ll ( 1995) . The formation of false memories. 
Psychiatric Annals 25 : 720-5. 
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Otra prueba de las destrezas de Ia memoria funcional que 
los psic6logos emplean es pedir a Ia persona que escuche una 
lista de numeros, luego que los repita en orden inverso. Para 
completar Ia tarea con exito, debe retener todos los numeros, 
individualmente, "en secuencia", despues reacomodarlos. 
Esta combinaci6n de memoria a corto plazo y seguimiento 
y manipulaci6n en secuencia es una demostraci6n de Ia 
memoria funcional en funcionamiento. 

Muy relacionadas con Ia memoria funcional estan las destrezas 
ejecutivas. Esas destrezas unicas de los humanos ayudan a 
seleccionar metas, concebir estrategias para alcanzar esas 
metas y dar seguimiento a! progreso para poner en practica 
esas estrategias. Las metas pueden ser tan simples como 
determinar el orden correcto con el cual realizar todas las 
tareas necesarias para cocinar una comida o tan completas 
como lograr un titulo universitario . Las destrezas ejecutivas se 
consideran un aspecto de Ia inteligencia humana de"mas alto 
nivel", evolucionado recientemente. A pesar de que Ia habili­
dad ejecutiva se aplica a otras destrezas ademas de Ia memo­
ria, es claro que el seguimiento y manipulaci6n en secuencia 
de los datos relacionados con Ia memoria funcional depen­
den de destrezas ejecutivas que funcionen bien. De hecho, 
si Ia memoria funcional de una persona es buena o mala 
depende de lo bien o mal que funcionen sus destrezas 
ejecutivas. 16

•
17

•
18 

Es comun que las facultades ejecutivas 
y de memoria funcional se debiliten con Ia edad 
Otro tipo de prueba para Ia memoria funcional que los psic6-
logos emplean se relaciona con una cuadrfcula de dibujos 

16 A. Uaddeley ( 1986 ). Working Memory Oxford; Clarendon Press. 
17 M. D. Lezak ) 1995) . Neuropsychological Assessment, 3rd ed . New York: 

Oxford Univers ity Press. 
18 A. P. Shimamura ( 1995 ). Memory and frontal lobe function. In M. S. 

Gazzaniga (ed .), The Cognitive Neurosciences. Cambridge MA: MIT Press, 
803-13. 
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como los que se muestran aquf. A Ia persona, sentada frente 
a una pantalla de computadora con esta serie de dibujos en 
ella, se le pide sefialar alguno de los dibujos en Ia cuadrfcula. 
En cuanto Ia hace, aparece una pantalla diferente con todos 
los mismos dibujos en ubicaciones diferentes. Ahara bien, 
tiene que apuntar a cualquiera de los dibujos excepto el que 
ya sefial6 en Ia primera pantalla . Asf continua, con los dibujos 
apareciendo en diferente configuraci6n cada vez. La tarea de 
Ia persona siempre es seflalar cualquier dibujo al que no haya 
apuntado antes. 

Esta tarea es diffcil porque pone una pesada carga en Ia me­
moria a corto plaza y tambien constituye un reto para las 
destrezas eiecutivas. La memoria a corto plazo debe cargar y 
recordar todo dibujo que se ha seleccionado, luego identificar 
los que no ha seleccionado antes apuntando a elias . Es obvio 
que parte de Ia tarea del cerebra es concebir estrategias que 
reduzcan a! mfnimo Ia posibilidad de cometer un error. 

Las personas que se han lesionado los 16bulos frontales del 
cerebra tienen problemas en especial con este tipo de prue­
bas.1 9 La comun es que hayan sufrido un ataque de apoplejfa 
o tengan un tumor en Ia parte frontal del cerebra o un golpe 
en Ia parte frontal del craneo . (Es notable que algunas perso­
nas con dana en el 16bulo frontal puedan siquiera saber que 
estan hacienda Ia elecci6n equivocada en una tarea como 
esta, pero que no puedan o no deseen controlar su 
conducta 20 ) 

Las personas de edad avanzada tambien se desemp eflan pear 
que el promedio en las pruebas de destrezas ejecutivas, lo que 
sugiere que Ia memoria funcional, yen particular Ia habilidad 

19 M. Mosovitch and G. Wino car ( 1992) . The neuropsychology of memory 
anf aging. 

20 A. bechara eta/. ( 1996 ). Failure to respo nd autonomically to anticipated 
future o utcomes following damage to prefrontal cortex. Cerebral Cortex 
6:215-25 . 
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Prueba de Duraci6n de Ia Memoria 
Una destreza importante que se necesita para una memo­
ria funcional efectiva es Ia habilidad para almacenar 
informacion en forma temporal y luego recurrir a ella al 
ser necesario . Esta prueba demuestra esa habilidad . 

( 1) Lea Ia siguiente oraci6n en voz alta, luego dirfjase 
a Ia pagina 40 y lea Ia pregunta impresa en el 
margen izquierdo. 

"El conductor de autobus hizo movimientos al 
cami6n rojo para que continuara, el cual dio Ia 
vuelta a Ia izquierda, se detuvo en Ia tercera 
entrada e hizo sonar el claxon dos veces." 

(2) Lea Ia siguiente oraci6n. Luego trate de responder 
las preguntas en el margen derecho de Ia pagina 41: 

"El acr6bata discuti6 una teorfa de juegos con 
una foca peluda entenada que montaba a un tigre 
en un carro tirado por un semen tal blanco." 

ejecutiva, tienden a deteriorarse con Ia edad. 21 ·n. 23 Una causa 
probable es que las celulas en los 16bulos frontales de Ia 
corteza tienden a atrofiarse durante el envejecimiento mas 
que Ia mayorfa de las otras partes del cerebro. 24

•
25 Para medir 

21 M.A. Luszcz and j. Bryan (1999). 
22 A. j. Parkin and B. M. Walter (1992). Recollective experience, normal 

aging, and frontal dysfunction. Psychology and Aging 2:290-8. 
23 S. Daigneault and C. M. j. Braun (1993). Working memory and the self­

ordered pointing task: further evidence of early prefrontal decline in 
normal aging. journal of Clinic and Experimental Neuropsychology 
15:881-95 . 

24 M.S. Albert and M. B. Moss (1996). Neuropsychology of aging: findings in 
humans and monkeys . In E. Schneider and j. W. Rowe (eds.), The Handbo­
ok of th e Biology of Aging, 4th ed., San Diego: Academic Press. 

25 D. Schret len et al. (2000) . Evaluating the contributions of processing 
speed, executive ability, and frontal lobe volume to normal age-related 
differences in fluid intelligence. journal of the International Neuropsycho­
logical Society 6/1:52-61. 



3 8 Lapsos mentales de los que no necesita preocuparse 

Ia memoria funcional y Ia funcion ejecutiva, los psicologos 
tambien emplean otras pruebas. La habilidad para seguir 
oraciones complejas tambien mide las funciones clave de Ia 
memoria (vea Ia "Prueba de Duracion de Ia Memoria", en 
Ia pagina 3 7) yes mas similar a Ia vida real. 

Interferencia de Ia memoria 
Por lo general, las destrezas ejecutivas son una facultad gene­
ral que ayuda a organizar y dar seguimiento a otras habilida­
des mentales, mas especfficas, como Ia atencion, Ia memoria y 
ellenguaje. Una de las destrezas que es importante a! tratar de 
resolver un problema o alcanzar una meta es saber que infor­
macion no es uti!. Por ejemplo, para probar Ia validez de Ia 
declaracion de que "todos los cisnes son blancos", iCual serfa 
una pieza mas crucial de los datos: un cisne negro o uno 
blanco? La respuesta correcta es el cisne negro, ya que un solo 
ejemplo de una variedad negra refuta Ia declaracion de que 
todos los cisnes son blancos. Por otro !ado, un cisne blanco 
no puede probar ni refutar Ia declaracion, asf que uno blanco 
en realidad no es relevante. Este tipo de autocontrol mental 
(separar Ia informacion importante de Ia que nolo es, y dejar 
fuera de consideracion una porcion de informacion que en 
realidad no ayuda a resolver el problema) es una destreza que 
cultivamos cuidadosamente en Ia escuela y que tiende a 
perderse en cierta medida mientras envejecemos. 

Los psicologos han llamado inte1jerencia a una forma impor­
tante en que Ia informacion irrelevante puede tener impacto 
en el desempefio de Ia memoria . Suponga que alguien compro 
una antologfa de cuentos y leyo seguidas dos de las narracio­
nes. En este caso, podrfa ser mas diffcil recordar todos los 
detalles de ambas narraciones tan bien como si ellector 
hubiera esperado unas cuantas horas o dfas antes de leer Ia 
segunda . Esta perdida se debe a interferencia. El recuerdo de 
una narracion interfiere con Ia memoria a largo plazo de Ia 
otra . Si Ia primera borra Ia segunda, entonces se llama interfe­
rencia proactiva; si Ia segunda interfiere con recordar bien Ia 
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primera, se llama interferencia retroactiva . He aquf un ejemplo 
comun de interferencia retroactiva: Una persona piensa en algo 
que necesita atencion en otra habitacion, luego se levanta y va 
alia . En el camino, por algo que ve o escucha, le viene a Ia 
mente otra tarea . La persona se pregunta "iPor que vine a esta 
habitacion ?" La interferencia afecta Ia memoria para to do tipo 
de acciones a todas las edades, desde cuentos hasta el marcador 
de un partido de tenis y los nombres de Ia gente. Sin embargo, 
es uno de los problemas relacionados con Ia memoria que suele 
empeorar mientras Ia gente envejece. En particular, Ia interfe­
rencia proactiva (Ia forma en que algo aprendido a las 2:00 
interfiere con Ia memorizacion de algo encontrado a las 3:00) 
afecta a personas de edad avanzada con mas fuerza que a Ia 
gente mas joven .26

•
27 

Atenci6n dividida 
Las personas de edad avanzada tambien pueden tener proble­
mas para seguir conversaciones en medias ambientes ruidosos. 
En este caso, informacion irrelevante esta afectando su atencion 
a una tarea, que podrfa tener alguna relacion con el tipo de auto­
control mental que proporcionan las destrezas ejecutivas. 
Cualquiera que haya tratado de seguir el dialogo de un progra­
ma de television, mientras alguien en Ia misma habitacion esta 
hablando de algo interesante, sabe lo diffcil que puede ser 
prestar atencion a ambas situaciones a! mismo tiempo. Este 
tipo de problema surge en situaciones sociales cuando varias 
personas estan hablando al mismo tiempo. Cuando las perso­
nas de edad avanzada suelen tener dificultades para separar va­
rias seri es de conversaciones, puede deberse en parte a un asun­
to de perdida de Ia audicion, pero por Jo general abarca mas. 

Los cientfficos ponen a prueba Ia habilidad de Ia gente para 
seguir Ia pista a dos secuencias simultaneas de informacion 

26 M. Ha rtm a n and L. !-Iacer ( 1991 ). Aging and supres i6 n: me m o ry for 
previ o usly relevant inform ation . Psychology and Aging 6: 587 -94 . 

27 L. Has her eta/. ( 199 1 ). Age and inhibition . Journ al o f Expe rim enta l 
Psycho logy: Learn ing, Memory, and Cognit io n 17 :1 63-9 . 
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De Ia pagi­
na 37, #1: 
(,En que 
direcci6n 
gir6 el 
cami6n? 

empleando tareas de atenci6n dividida. En esas 
tareas, las personas de prueba emplean audffo­
nos, en los que, digamos, una serie de m.lme­
ros procede del audffono izquierdo y una serie 
diferente sale del derecho . Luego, se hace que 
las personas de prueba repitan las dos series, 
sin mezclar los numeros de una serie con Ia 

otra. En este tipo de tarea, las personas mas viejas tienden a 
salir pear que las mas jovenes. 

Lo mas Iento en desarrollarse y lo mas rapido en 
marchitarse: las destrezas del l6bulo frontal 

Todos estos descubrimientos sugieren 
que los cambios relacionados con Ia 

edad van a afectar algunas 
habilidades mentales, en 

especial, Ia memoria . Este 
resultado se puede esperar como 

parte normal del envejecimiento. 
Es normal un aumento general 
en el tiempo necesario para 

entender alga o resolver problemas. Tambien es comun que 
las personas de edad avanzada tengan mayores problemas al 
tratar de mantener algo en Ia mente, digamos, un numero 
telefonico, el tiempo suficiente para llevar a cabo alguna tarea 
con el, digamos, marcarlo . Tambien se vuelve mas diffcil 
organizar Ia informacion con eficiencia, clasificar lo relevante 
de lo irrelevante y evitar en Ia memoria que una porci6n de 
informacion interfiera con otra. La mayor parte de estas 
destrezas, si no es que todas, se centran en los lobulos fronta­
les del cerebra, Ia region del cerebra que se desarro lla con mas 
lentitud mientras crecemos. 28

·
29 Los l6bulos frontales alb ergan 

destrezas que suelen ser complejas y requieren esfuerzo, el 
tipo de destrezas de aprendizaje que necesi tamos practicar (en 

28 D. L. Schacter (1996). 
29 E. F. Loftus and J. E. Pickrell ( 199 5 ). 
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Ia escuela y mas adelante) con elfin 
de que se vuelvan competen tes y asf se 
mantengan . En este sentido, las 
destrezas del l6bulo frontal son las 
que salen en forma menos natural. 
Los l6bulos frontales son los mas 
rapidos en deteriorarse con Ia edad de 
manera que tienden a perder mas 

De Ia pagina 37, #2: 
GQue teorfa discuti6 
Ia toea? GCuales 
fueron las dos 
ultimas palabras 
de las dos oraciones 
en Ia pagina 37? 

capacidad. La causa de su reducci6n de masa se debe princi­
palmente a perdida de celulas gliales de Ia "material blanca" 
que proporcionan conexiones entre las neuronas que forman 
Ia "materia gris " de Ia corteza. Todos estos cambios son parte 
del envejecimiento normal, no senales de demencia . Aparecen 
como cambios en capacidad, de Ia misma manera en que el 
deterioro gradual del tono muscular, digamos, reduce su 
fuerza ffsica . Una raz6n significativa de que las destrezas 
mentales de algunas personas parezcan sufrir menos que otras 
es que Ia gente que continua hacienda demandas a sus celulas 
cerebrales obliga a! cerebra a reclutar celulas ociosas a las que 
aun no ha afectado gravemente el proceso de envejecimiento . 
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LA INVESTIGACION MUESTRA QUE 
11

EMPLEARLO LO CONSERVA
11 

Es normal Ia reducci6n de Ia velocidad mental... pero no 
necesariamente inevitable: Lo que un estudio de 72 profe­
sores de Berkeley nos dice sobre ei envejecimiento exitoso 

S 
in embargo, existe evidencia convincente de que esas 
destrezas de soluci6n de problemas y de memoria no 
tienen que empeorar con Ia edad, a pesar de que pueda 

requerirse mas esfuerzo para mantenerlos funcionando bien . 
Hace unos cuantos aflos, se puso a prueba el desempeflo 
cognitivo de 72 profesores de Ia Universidad de California, 
en Berkeley.'0 Los resultados mostraron que el grado en 
que Ia gente se reta mentalmente mientras envejece puede 
afectar Ia memoria funcional y las destrezas ejecutivas. 

El estudio puso a prueba las destrezas cognitivas de cinco 
grupos de personas: J6venes que no eran profesores, no profe­
sores de edad avanzada y profesores j6venes, maduros y de 
edad avanzada. Las habilidades mentales que se pusieron a 
prueba fueron el tiempo de reacci6n, Ia memoria funcional, el 
recuerdo de prosa y algo llamado aprendizaje asociativo aparea­

do, que es Ia memorizaci6n de pares arbitrarios, como de 
nombres y caras. (Yea el cuadro de Ia pagina 43.) Los que no 
eran profesores mostraron el deterioro comun relacionado con 
la edad en todas esas destrezas cognitivas: Los mas j6venes se 
desempeflaron significativamente mejor que los 
de mas edad. 

(Continua en Ia pagina 44) 

30 A. P. Sh imamu ra eta! ( 1995) . 
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Una Destreza que Se Deteriora con Ia Edad, 
Sin Importar lo Bien que Mantenga Su Mente: 

Aprendizaje Asociativo Aparejado 

El aprendizaje asociativo apareado significa que Ia memori­
zaci6n de pares arbitrarios ( caras, nombres, etc.). Es natural 
que las personas sanas de edad avanzada se desempefien peor 
en este tipo de tarea que sus contrapartes mas j6venes, in­
cluso si se han mantenido en buen estado mental. El pro­
blema con el aprendizaje asociativo apareado es que los pares 
son arbitrarios y nose ajustan a alguna base de conocimien­
tos preexistentes. Con elfin de memorizar los pares, se debe 
aplicar uno u otro tipo de truco mnem6nico, una tecnica 
basada en ell6bulo frontal que al parecer se produce en for­
ma menos automatica cuando uno envejece. 

Necesitara un cron6metro . Su tarea es recordar cual cara fe­
menina va con cual cara masculina . Estudie los seis pares de 
caras en esta pagina por cuatro segundos cada una (24 se­
gundos en total), y luego continue con las instrucciones de 
abajo. 

Despues, examine el cuadro de seis caras masculinas de Ia 
pagina 45. Relacione cada cara masculina con una de las 
caras femeninas del cuadro que esta debajo, de acuerdo a 
las parejas formadas en esta pagina como mejor las recuer­
de. No tarde mas de un minuto. (En estas tareas rapidas, 
pida a un amigo que le tome el tiempo de manera que nose 
preocupe por el cron6metro .) Repita Ia tarea dos veces, obe­
deciendo los mismos lfmites de tiempo. 
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(Continua de Ia pagina 42) 

Memoria funcional visual 
Sin embargo, entre los profesores los resultados fueron dife­
rentes. Los profesores mas viejos (de edades de 60-71) mostra­
ron los deterioros comunes en las pruebas de tiempo de 
reaccion y aprendizaje asociativo apareado en comparacion 
con profesores maduros ( 45-59) y mas jovenes (30-44) . 
En otras pruebas, fue mas interesante el desempefio de los 
maestros de edad avanzada. Imagine que se le da esta tarea: 
(Yea Ia pagina 34). Se muestra al profesor que hace Ia prueba 
(el "sujeto de prueba") 16 dibujos en una cuadrfcula y se le 
pide que seleccione solo uno . Luego se muestra al mismo 
sujeto de prueba los mismos dibujos pero dispuestos en una 
forma diferente y se le pide que escoja cualquier cuadrfcula 
que sea diferente de Ia primera que escogio, etc. Despues de ver 
16 cuadrfculas de dibujos en sucesion, se somete al sujeto de 
prueba a una segunda prueba con las mismas cuadrfculas y 
con las mismas instrucciones . Este procedimiento aumenta 
Ia carga en las destrezas de memoria a corto plaza ya que el 
sujeto de prueba tiene que separar los dibujos seleccionados 
en Ia primera prueba de los dibujos que selecciono en una 
vuelta previa durante Ia segunda prueba. Todas las selecciones 
que se llevaron a cabo en Ia primera prueba se deben conside­
rar irrelevantes para las elecciones que haga en Ia segunda, 
pero es facil confundirse. 

En esencia, esta tarea esta disefiada para mostrar Ia confusion 
de interferencia proactiva . Los dibujos recordados antes 
interfieren con Ia habilidad de recordar o seguir Ia pista de los 
dibujos similares que se le muestran despues en Ia prueba . 
Como ya explicamos, las personas de edad avanzada tienden 
a pasar mas problemas con esto que las personas mas jovenes. 
Para este experimento, el grupo de personas que no eran 
profesores de mas edad en realidad cometieron mas errores 
en Ia segunda vuelta de Ia tarea que en Ia pdmera. En este caso 
mostraron Ia vulnerabilidad relacionada con Ia edad tfpica 

(Continua en Ia pagina 48) 
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1 

2 

6 

d 

b 

Normas: 1 __ 
Primera prueba: Dos correctas para perso-

nas de edad avanzada (60-71 alios de 2 __ 
edad), Ires correctas para personas mas 
j6venes (18-23 alios) 3 __ 

Segunda prueba: Dos correctas para perso-
nas de edad avanzada, cuatro correctas 4 __ 
para personas mas j6venes 

Tercera prueba: Tres correctas para perso­
nas de edad avanzada, cinco correctas 
para personas mas j6venes 

5_ 

6_ 

5 

e 
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Prueba de Hacer Trayectorias con Numeros 
La Prueba de Hacer Trayectorias con Numeros es una prue­
ba de exploraci6n visual compleja, atenci6n, flexibilidad men­
tal y velocidad motora. Se puede emplear para ayudar a veri­
ficar traumas de Ia cabeza o demencia, pero incluso entre per­
sonas saludables normales el desempeiio en las pruebas sue­
le declinar drasticamente con Ia edad. Es una prueba por 
tiempo, asf que necesita reloj de mesa, de pulso o cron6metro. 

lnstrucciones: En Ia pagina 4 7 est an algunas letras y nume­
ros . Empiece en Ia letra A ("inicio") y traza una lfnea de A a 
1, de 1 a B, de B a 2, etc., en orden, hasta llegar a! ultimo 
numero ("fin"). Tome nota del tiempo requerido para com­
pletar Ia serie completa. 

Normas: El tiempo requerido para completar esta prueba 
varfa con Ia edad, ademas de con el nivel educativo. Por ejem­
plo, Ia persona sana promedio de 15 a 20 aiios de edad ne­
cesita 4 7 segundos para terminar Ia lfnea, mientras que 
personas sanas promedio de 70 a 79 aiios de edad necesitan 
180 segundos. Los adultos normales de 40-60 aii.os de edad 
con menos de 12 aiios de educaci6n necesitan 102 segun­
dos, mientras que quienes tienen a! menos 16 afi.os de edu­
caci6n necesitan menos de un minuto. La tabla siguiente 
muestra las normas por grupo de edad . Puede ver loam plio 
que es el rango incluso entre adultos sanos, no dementes . 

Prueba de Hacer Trayectorias con Numeros: 
Tiempo en Segundos Necesarios por 

Personas Sanas para Completarla, por Edad 

Percentil 15-20 20-39 40-49 50-59 60-69 70-79 
90 26 45 30 55 62 79 
75 37 55 52 71 83 122 
50 47 65 78 80 95 180 
25 59 85 102 128 142 210 
10 70 98 126 162 174 350 

(Nota: Una calificaci6n en el percentil 90 significa que 
90% de las personas en cse grupo de edad saca menor 
calificaci6n, etc.) 
(Fuente: U. S. Army Individual Test Battery) 
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Lista #1 de Reconocimiento 
en Relaci6n con Recuerdo 

Dedique un minuto a memorizar los artfculos de esta lista 
de compras . Despues cubra Ia lista y escriba todos los artf­
culos que pueda recordar. Despues, de Ia vuelta a Ia pagina 
51 y examine Ia Lista #2 de ahf. Contiene algunos de los ar­
tfculos que se listan abajo. iCuales? iCual es el mas facil? 
Moraleja : El reconocimiento es mas facil que el recuerdo, 
en especial cuando se envejece. 

Lee he 
Huevos 
Lechuga 
Cebollas 
Mayonesa 
Helado 
Ejotes 
Jam6n 
Salsa de tomate 
Sal 

(Continua de Ia pagina 44) 

Jitomates 
Sop a 
Zanahorias 
Queso suizo 
Yogur 
Manzanas 
Crema de cacahuate 
Margarina 
Carne molida 
Br6coli 

de Ia interferencia proactiva. Por otro !ado, los profesores de 
edad avanzada cometieron menos errores en Ia segunda 
prueba. Este modelo fue compartido por los profesores 
j6venes y maduros y con el grupo de j6venes que no eran 
profesores. En otras palabras, los profesores mas viejos no 
mostraron nada del aumento normal de interferencia 
proactiva con Ia edad. 

El mismo patron surgi6 en Ia prueba de recuerdo de prosa. En 
Ia poblaci6n en general, Ia gente de edad avanzada sali6 peor 
que Ia gente mas joven cuando tenfa que recordar detalles de 
un trozo que se le acababa de leer. Por otro !ado, entre los 
profesores no hubo diferencias en el desempef10 porIa edad : 
Los profesores de edad avanzada salieron tan bien, o incluso 
mejor, que los mas j6venes. 
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Esos hallazgos indican que no es necesario aceptar todos los 
tipos de perdida cognoscitiva que se consideran "inevitables " 
conforme envejecemos. Los profesores de edad avanzada 
mantuvieron un alto nivel de actividad a! tratar de entender 
materiales que constituyen un reto conceptual. Es probable 
que se deba a los requisites de su trabajo y a sus intereses . A 
pesar del hecho de que Ia retenci6n de detalles de un trozo 
de prosa se considera una prueba muy sensible a Ia edad, los 
profesores de edad avanzada podfan recordar tantos detalles 
como los j6venes. Yen Ia prueba de memoria funcional, los 
profesores de edad avanzada demostraron tanto autocontrol 
mental como los j6venes en evitar que sus elecciones en las 
repeticiones sucesivas de Ia prueba de selecci6n de dibujos 
interfirieran unas con otras. Entonces, podrfa ser que Ia 
practica diaria que esos profesores mayores tienen al adquirir 
y organizar conocimientos nuevos los ayude a despeiiarse 
bien en esas tareas. 

Donde titubearon los profesores de edad avanzada 
Las pruebas en que los profesores no salieron tan bien como 
los profesores mas j6venes nos pueden dar una idea de las 
habilidades mentales que inevitablemente se deterioran con 
Ia edad y c6mo los profesores de edad avanzada superan esas 
deficiencias. lPor que un ejercicio intelectual no tiene un 
efecto protector contra un desempeiio mas deficiente en 
pruebas de tiempo de reacci6n y aprendizaje asociativo 
apareado? 

Como seii.alan los autores del estudio, una respuesta obvia 
es que las habilidades de tiempo de reacci6n y aprendizaje 
asociativo apareado tienen relativamente poco impacto en las 
destrezas conceptuales que los profesores de edad avanzada 
emplean todos los dfas. Muchas de las pruebas que hemos 
estado discutiendo, y que los psic6logos emplean para evaluar 
las destrezas de Ia memoria de todo tipo de personas, son mas 
bien arbitrarias y estan alejadas de Ia vida real. Por ejemplo, 
s6lo memorizar asociaciones entre pares de nombres o memo-
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rizar una lista de pares d e nombre y cara, tiene poca relaci6n 
con Ia forma en que Ia gente por Jo general integra informa­
cion nueva con conocimientos preexistentes. Esta conclusion 
tambien se aplica a otras pruebas estandares de Ia memoria a 
corto plazo, como memorizar una cadena de numeros escogi­
dos a! azar. Tambien el tiempo de reacci6n tiene poca relaci6n 
con el conocimiento conceptual. 

Por Jo generaL las personas de edad avanzada tienen mas 
problemas con las destrezas de planificaci6n de alto niveL 
organizaci6 n y soluci6n de problemas, que las perso nas mas 
j6venes. Por ejemplo, tratar de coordinar una cena de manera 
que Ia fecha y el momenta sean los mas convenientes para 
tantos de los invitados como sea posible requerira hacer 
malabarismos con mucha informacion sabre los invitados y 
sus diferentes conjuntos de prioridades. Esta tarea es mas 
dificil a Ia edad de 70 aiios que a Ia edad de 30. Recuerde que 
esas destrezas ejecutivas humanas por excelencia estan alber­
gadas en los 16bulos frontales del cerebra, que sufren una 
reducci6n significativa de flujo de sangre y usa de energia con 
Ia edad .31

•
32 De manera que el ejercicio intelectual diario de los 

profesores de edad avanzada podria tener un efecto protector 
contra el deterioro del 16bulo frontal o proporcionarles 
estrategias para superar este deterioro, de Ia misma manera 
en que el viejo jugador de beisbol puede preparar estrategias 
para compensar los reflejos mas lentos. 

Memoria y destrezas ejecutivas 
Muchos otros experimentos han documentado destrezas 
mentales que dependen de las funciones ejecutiva y de planifi­
caci6n que suelen deteriorarse conforme envejecemos. 33 Si le 

31 N. D. Volkow et al. (2000). Association between age-related decline in 
brain c)opamine activity and impairment in frontal and cingulate metabo­
li s m. American Journal of Psychiatry 157 j I: 75-80. 

32 G. Garraux et al. ( 1999 ). Comparison of impaired subcortico-frontal 
metabolic networks in normal aging, subcortico-frontal dementia, and 
cortical frontal demen tia . Neuroimage 10/2: 149-62. 

33 A.). Parkin and 13. M. Walter (1992). 
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muestra a personas de edad avanzada un a li sta de compras y 
les pregunta unos cuantos segundos o minutos despues que 
estaba en Ia lista, suelen tener mas problemas que los j6venes 
en recordar que artfculos estaba n ahf. Pero si se muestra una 
segunda lista que contenga mezclados algunos de los artfculos 
de Ia primera lista con algunos artfculos nuevos, no tendran 
mucha dificultad para escoger los artfculos que vieron en Ia 
lista original. 34

•
35 En otras palabras, su reconocimiento es mejor 

que su recuerdo . En consecuencia, el recuerdo es Ia recupera­
ci6n de una porci6n de informacion de Ia memoria sin alguna 
pista externa que ayude a! proceso. Aunque el recuerdo a 
menudo parece una tarea simple y sin esfuerzo, depende 
mucho de las habilidades ejecutivas. 

El recuerdo es importante en Ia vida diaria y perderlo conduce, 
por ejemplo, a que una persona se averguence cuando se 

Lista #2 de Reconocimiento 
en Relaci6n con Recuerdo 

Examine Ia lista de compras de abajo. Contiene algunos 
de los artfculos que aparecen en Ia Lista #1 de Ia pagina 48. 
iCuales? iCual fue el mas facil? 

Crema 
Huevos 
Lechuga 
Cebollas 
Mostaza 
Helado 
Espinacas 
Jam6n 
Olivas 
Sal 

Pan 
Sop a 
Pimientos 
Queso suizo 
Yogur 
Manzanas 
Crema de cacahuate 
Margarina 
Carne molida 
Br6coli 

34 F. I. M. Craik eta/. ( 1995). Memory changes in normal aging. In A. D. 
Baddel ey, 13. A. Wilson, and F. N. Watts (eds.), Handbook of Memory 
Disorders. New York: Wi ley. 

35 D. L. Schacter (1996) . 
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encuentra de compras y no puede recordar lo que se necesita­
ba en una tienda de verduras o cucil es el nombre de Ia nieta 
bebe de un amigo. Tareas como esa requieren estrategias con 
esfuerzo de parte de Ia region frontal del cerebra para recupe­
rar esa porcion de informacion de Ia memoria . En situaciones 
sociales, es desconcertante el castigo por olvidar un nombre. 
El miedo de no encontrar el nombre de alguien causa que 
el cerebra bloquee los circuitos que podrfan ensamblar los 
componentes de Ia memoria necesarios para producir el 
nombre. En esa situacion, el problema es el miedo a Ia 
vergi.ienza social, no Ia demencia . 

Por fortuna, es facil recordar algo que no requiere una estrate­
gia de recuperacion con esfuerzo, como si uno ha visto cierto 
nombre antes. Lo mismo es cierto a! recordar hechos conoci­
dos, como el nombre de un miembro de Ia familia . En tareas 
como esa, los lobulos frontales participan menos y las perso­
nas de edad avanzada y las mas jovenes se desempenan mas o 
menos igual de bien . 

Se puede estudiar Ia funci6n del cerebra con un escaner PET, 
que produce imagenes de cuales partes del cerebra de una 
persona estan activas durante diferentes tipos de tareas menta­
les . Los experimentos empleando el escaner han mostrado que 
los 16bulos frontales de personas de edad avanzada no solo 
estan menos activos mientras tratan de recuperar un hecho de 
Ia memoria, sino tambien cuando tratan de codificar un hecho 
o detail e. 36

•
37 La codificaci6n es el proceso de establecer una 

traza de memoria en el cerebra mediante cambiar algunas de 
las neuronas. Para un ejemplo del tipo de tarea que se emplea 
en esos experimentos, examine el conjunto de caras en Ia 
pagina 53 . Estudielas con suficiente cuidado para sentir 
confianza en recordar como son en un minuto mas o 

36 Grady eta/. (1995) . Age-related reductions in human recognition memory 
due to impaired encoding. Science 269:218-21. 

37 R. Cabeza eta/. (1997). Age-related differences in effective neural connec­
tivity during encoding and recall. Neuroreport 8:3479-83 . 
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menos a partir de este momenta. Despues de estudiarlas, 
continue leyendo . 

Diferentes tipos de tareas relacionadas con Ia memoria impo­
nen diferentes demandas en el cerebra. Dibujar de memoria 
una de las caras del cuadro de arriba emplea las destrezas 
ejecutivas del cerebra para ayudar al proceso de recuerdo . 
Llevar a cabo esta tarea con eficiencia requiere del tipo de 
esfuerzo mental que se revelarfa en un escaner PET como un 
aumento de actividad en los 16bulos frontales. Algunas perso­
nas son mejores para este tipo de tarea de Ia memoria que 
otras, lo que se refleja en el hecho de que el cerebra de algu­
nas personas muestra mucha mas actividad del 16bulo frontal 
que otras. Por lo general, las personas de edad avanzada 
muestran menos actividad del 16bulo frontal que las mas 
j6venes y se desempei1an menos bien en este tipo de tarea de 
Ia memoria, evidencia de que el esfuerzo mental para recupe­
rar informacion de Ia memoria esta relacionado con Ia activi­
dad en los 16bulos frontales . 
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Trucos para ayudar a una 
memoria imperfecta 

Como Ia memoria no es una sola habili­
dad mental, podemos beneficiarnos de 

una variedad de trucos que nos ayudan a 
recordar con mas eficiencia. En primer 

Iugar, considere que algunas tareas de memo­
ria requieren menos esfuerzo de los 16bulos 

frontales que otras. Examine Ia cara que se muestra arriba, 
a Ia izquierda. No vuelva aver el cuadro de caras de Ia pagina 
anterior. zEstaba esta cara en ese cuadro? Recordara de Ia 
discusi6n anterior que responder esta pregunta es mas facil 
para las personas j6venes y de edad avanzada porque es una 
prueba de reconocimiento, que causa menos carga a los 
l6bulos frontales. Por otro !ado, Ia gente varfa mucho en lo 
duro que trabajen sus 16bulos frontales cuando estudian o 
codifican las caras por principios de cuentas. Las personas mas 
j6venes suelen mostrar mas actividad del 16bulo frontal que 
las personas mas viejas. Esta region del cerebro tiene un papel 
importante en lo que se llama codificaci6n elaborativa. En 
otras palabras, el tipo de estrategia de memorizaci6n llamada 
codificaci6n elaborativa sucede en forma mas vigorosa en 
adultos j6venes que en los de edad avanzada. l. Que es, enton­
ces, Ia codificaci6n elaborativa? Y, zpuede Ia gente de edad 
avanzada desarrollar sus destrezas de codificaci6n elaborativa 
mediante el uso deliberado de tecnicas elaborativas? 

gato . cam1sa 
sill a 

pas to 
taza 
bola 

rosa 
puerta 

Examine Ia lista de palabras del cuadro anterior. Como ayuda 
para memorizar las palabras de esta lista, considere preguntas 
como: "zEs una camisa un tipo de ropa?" Responder esta 
pregunta impulsa el pensamiento sobre lo que esa palabra 
significa, lo que ayuda a fijarla en Ia memoria. Por otro !ado, 
Ia pregunta: "zCuantas vocales hay en Ia palabra camisa?", no 
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ayudara a recordar Ia palabra minutos despues. La primera 
pregunta es un ejemplo de codificacion elaborativa, lo que 
significa integrar el hecho nuevo en el conocimiento existente, 
para lograr que sea mas significativa. Es mas facil de recordar 
Ia informacion que es significativa (en oposicion a Ia que es al 
azar o arbitraria, como una secuencia de numeros al azar). 

Entonces, lo que esto significa es que es menos natural para 
una persona de edad avanzada hacer el esfuerzo mental para 
elaborar recuerdos mientras los codifican. Esta falta de esfuer­
zo es mala para Ia memoria ya que es el esfuerzo de elabora­
cion lo que ayudara a recordar un detalle unos minutos o dfas 
mas adelante. Sin embargo, solo porque sucede en forma 
menos natural no significa que no se puede hacer. De hecho, 
muchos de los trucos mnem6nicos conscientes que Ia gente 
emplea para ayudarse a recordar algo utilizan elaboracion . 
Esos trucos pueden servir para compensar cuando Ia memoria 
no esta elaborando en forma tan automatica y eficiente como 
se podrfa lograr que actuara. 

Intente este truco : Alguien conduce al aeropuerto para recoger 
a un amigo. El estacionamiento del aeropuerto es tan grande y 
esta dividido en tantas secciones diferentes, cada una marcada 
por una combinacion de letras y numeros. Sera diffcil recordar 
el codigo de localizacion arbitrario a menos que se haga un 
esfuerzo por volverlo significativo de manera que se codifique 
Ia ubicacion en Ia memoria . Por ejemplo, para convertir una 
combinacion de numero y letra, digamos C-2, en algo mas 
facil de recordar, imagine regresar al estacionamiento con el 
amigo, que dice: "Tambien lo veo", cuando encuentran el auto. 
Es una enorme ayuda combinar una letra y numero con una 
imagen visual. (Consejo: Quien escribe el codigo de localiza­
cion en el boleto de estacionamiento, jno debe dejar el boleto 
en el auto!) 

Cualquiera puede emplear tecnicas como esta para ayudar a Ia 
memoria en una forma practica. Los estudios de escaner PET 

(Continua en Ia pagina 57) 
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Prueba para hacer uno mismo: 
Como Recordar los Nombres de Ia Gente 

Aprender nombres de personas en una habilidad que parece 
variar considerablemente en los individuos y olvidar nom­
bres es Ia queja respecto a Ia memoria mas frecuente entre 
personas de edad avanzada. Sin embargo, incluso quienes 
memorizan mal los nombres pueden superar esta deficien­
cia mediante el uso de trucos mnemonicos simples que se 
basan en Ia comprension de que cuando se codifica Ia infor­
macion en una forma significativa para uno (a lo que a veces 
se llama memorizacion mas "elaborada"), es mas probable 
que se fortalezca Ia memoria. 

A. Miller 

C. Bins 

Para cada uno de los pares de cara y nombre: 

1) Identifique una caracterfstica facial prominente. 
2) Transforme el nombre de Ia persona en un objeto 

concreto y visualmente vfvido. 
3) Mental mente imagine Ia caracterfstica facial combixia-

da con el nombre-objeto transformado. 

(Ejemplos: Un hombre con cabello largo llamado Obre­
gon; transforme "Obregon" en "leon" y visualice Ia 
melena de un leon emergiendo de su cabeza. Una mujer 
con cejas gruesas llamada Gallegos; transforme "Galle­
gos" en "galletas" y visualice galletas en sus cejas .) Esta 
tecnica se puede fortalecer mas al llevar a cabo el paso 
final de hacer un juicio emocional de lo agradable o 
desagradable de Ia asociacion de Ia imagen. 
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(Continua de Ia pagina 55) 

de personas j6venes y viejas muestran que las personas de 
edad avanzada podrfan necesitar confiar en ayudas para Ia 
memoria mas que los j6venes, ya que las estrategias de 
codificaci6n elaborativa se producen en forma menos auto­
mdtica para Ia mayorfa de los cerebros cuando envejecen .38 

Ese cambia no necesariamente significa que los adultos mas 
j6venes esten aplicando inconscientemente algun truco 
particular que podrfamos emplear en una estrategia mnem6-
nica aprendida. Par ejemplo, podrfan ser mas eficientes en 
archivar en Ia memoria una serie de "instantaneas" visuales 
del camino que siguieron desde su ubicaci6n . En forma 
consciente o no, a Ia edad de 30 aii.os, es seguro que Ia 
gente hace esfuerzos de codificaci6n inicial mas eficientes 
que a Ia edad de 70 aii.os. 

Los trucos mnem6nicos, o ayudas para Ia memoria, en 
realidad no son alga que fortalezca el poder de Ia memoria. 
Los resultados del estudio de los profesores de Ia Universi­
dad de California en Berkeley amplfan esta conclusion a 
personas de edad avanzada que ejercitan mucho Ia memoria. 
Los profesores de edad avanzada fueron muy buenos en el 
recuerdo de prosa, donde tenfan que recordar hechos de un 
fragmento significative de lectura. Par otro !ado, no fueron 
tan buenos para el aprendizaje asociativo apareado, en que 
tenfan que memorizar pares arbitrarios de cara y nombre. 
Esto significa que incluso personas de 70 aii.os, activas y 
sanas, necesitaran emplear auxiliares para Ia memoria si 
desean memorizar detalles arbitrarios. Par ejemplo, un 
truco muy simple para recorda• d6nde dej6 las llaves del 
auto, podrfa ser ponerlas en el mismo Iugar cada vez que 
las deja . No tiene nada de malo confiar en una estrategia 
asf y definitivamente no significa demencia. 

38 Grady et al. ( 1995 ). 
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HAGA QUE SU MEMORIA TRABAJE PARA USTED 

L 
as pruebas que los 
psic6logos emplean 
para evaluar las 

habilidades cognitivas estan 
estandarizadas, como 
casi todas las pruebas 
psicol6gicas y de 
aptitud academica . 
Suponen que todas 
las personas, o todas las 
personas de cierta edad, 
deberfan desempe­
i'iarse dentro de 
cierta esfera de 
capacidad con el 
fin de ser "norma­
les" o "promedio". 
Las razones de 
que una persona 
se desempefie 
peor que otra podrfa no tener nada que ver con un deteriora 
cognitivo relacionado con Ia edad o incluso con una condi­
ci6n cognitiva general deficiente. El cerebro de todos funciona 
en forma diferente y nadie (ni siquiera un genio declarado) es 
bueno en todas las tareas. El cerebra humano esta equipado 
con diversas habilidades mentales, e incluso cuando a menu­
do se apoyan e interactuan unas con otras, todo cerebra 
termina demostrando diferentes fortalezas y debilidades. 
Einstein destac6 en las destrezas de visualizaci6n creativa, 
pera no en el Jenguaje. El presidente de una compafifa puede 
tener excelentes destrezas ejecutivas, pera tener destrezas 
deficientes en el area social. 

A veces, lo bien o mal que se desempefia Ia gente en una 
prueba de alguna funci6n cognitiva especffica podrfa estar 
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muy relacionado con habitos arraigados de pensamiento 
y conducta . 

Estos habitos pueden ser duros de separar de Ia inteligencia, 
pero, a pesar de todo, se pueden cambiar y aprender. Por 
ejemplo, tenemos una prueba psicol6gica estandar ( emplea­
da para poner a prueba Ia demencia, entre otras) en que a 
Ia persona se le pide que nombre tantas frutas, verduras o 
animales como le sea posible en un minuto . Entre mas 
puedan nombrar, mas elevada es Ia calificaci6n. Muchas 
personas que salen bien en esta prueba emplean automati­
camente una estrategia de recorrer el alfabeto, usando esas 
letras para provocar el recuerdo de palabras de Ia categorfa 
correcta, por ejemplo, ardilla, arafia, abeja, babuino, buey, 
bisonte, chita, caballo, colibrf, dodo, elefante, hipop6tamo, 
hormiga ... (Por supuesto, es importante avanzar a Ia siguien­
te letra rapidamente si no viene nada a Ia mente de inme­
diato) . Otras personas podrfan trabajar en una subcategorfa 
mas especffica y facil de visualizar, como insectos (abeja, 
chapulfn, catarina, escarabajo, libelula ... ). Cualquiera de las 
diversas estrategias, tal vez aplicadas en forma inconsciente, 
puede ayudar a aumentar el numero de palabras generadas 
a! "poner pistas" a Ia recuperaci6n de palabras dellexico 
mental e impedir atorarse o quedarse en blanco. 

Las personas que emplean trucos mnem6nicos (relaciona­
dos con Ia memoria) a menudo parecen tener mejor memo­
ria a pesar de que el truco no cambia Ia forma en que su 
cerebra almacena los datos. Por ejemplo, el truco del vende­
dor de repetir de inmediato varias veces en Ia conversaci6n 
el nombre de una persona que acaba de conocer lo ayuda 
a consolidar el nombre en su memoria . (Otro truco para 
memorizar nombres se encuentra en el cuadro de Ia pagina 
56). Otras ayudas para Ia memoria son, de Ia misma mane­
ra, "auxiliares" que ayudan a una memoria que dista de ser 
perfecta : siempre poner las Haves en el mismo Iugar 
o hacer una lista escrita de lo que se va a hacer ese dfa . 
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Como regia, estos trucos mnem6nicos que mejoran el 
desempeii.o diario no mejoran Ia capacidad del cerebra para 
almacenar y recordar datos. Por otro !ado, si los trucos se 
vuelven automaticos y habituales, esas personas tienen 
buena memoria, a! menos para ciertos temas, yen un senti­
do prdctico que puede afectar su vida diaria y mejorarla . 

zExiste alguna forma en que las tecnicas de memorizaci6n 
y de soluci6n de problemas puedan proteger o fomentar en 
verdad Ia salud y agilidad del cerebra? Para trucos simples 
como siempre poner las Ilaves en el mismo Iugar, es proba­
ble que Ia respuesta sea no. Para destrezas cognitivas mas 
complejas y para desarrollar mejores estrategias de soluci6n 
de problemas, Ia respuesta bien podrfa ser sf. El proceso 
mismo de elaborar nuevas y efectivas tecnicas para resolver 
problemas cuando se necesite, es en sf, un ejercicio riguroso 
de las destrezas mentales y ayuda a mantener funcional y 
en buena condici6n el cerebra. Los siguientes dos capftulos 
muestran como las tareas interesantes, los juegos y los 
rompecabezas pueden ser una parte crucial de un programa 
de "medio ambiente enriquecido" que podrfa en verdad 
ayudar a! cerebra a formar nuevas conexiones cerebrales 
y a proteger las que ya tiene. 

En pocas palabras, las destrezas cognitivas que se basan en 
los 16bulos frontales (memoria funcional, destrezas ejecuti­
vas, codificaci6n elaborativa) suelen debilitarse con Ia edad . 
Pero este deterioro no es inevitable: Si esas destrezas se 
emplean en formas que sean un reto personal durante Ia 

vida diaria en Ia vejez, pueden mantenerse tan agudas como 
cuando sees joven. 

Retener Ia flexibilidad mental 
Junto con las destrezas ejecutivas descritas antes, las perso­
nas de edad avanzada suelen tener problemas con Ia flexibi­
lidad mental. 39 Esta destreza se necesita para cambiar de 

39 S. 13elleville era/. ( 1996 ). Examination of th e working memory compo­
ne nts in normal aging and in dementia of the Alzheimer's type. Neuropsy­
chologia 34:195-207. 
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estrategias para solucionar problemas a media camino 
cuando el problema evoluciona o cambia. Por ejemplo, 
un embotellamiento de trafico en una ruta de Ia casa a un 
restaurante preferido podrfa hacer que fuera sensato cam­
biar a otra ruta. Muchas pruebas tradicionales de inteligen­
cia y buena condici6n cognitiva son mas rfgidas que esto. 
De hecho, Ia inventiva, creatividad y flexibilidad mental rara 
vez contribuyen a una calificaci6n mas elevada en pruebas 
de inteligencia antiguas. 

Una excepci6n a esta regia es Ia prueba que se describi6 
antes en que se tiene que nombrar a tantos animales como 
se pueda en un minuto . Esta prueba es abierta y se beneficia 
de Ia flexibilidad mental. Otra se llama Test de Clasificaci6n 
de Cartas de Wisconsin. Esta prueba, que se ha empleado 
extensamente en los ultimos 50 ai'ios, tiene el prop6sito de 
descubrir dai'ios en los l6bulos frontales causados por 
apoplejfa o lesion . La prueba tambien revela el deterioro 
relacionado con Ia edad en Ia flexibilidad mental que 
tambien es probable que suceda conforme los 16bulos 
frontales se vuelven menos eficientes. 40 El Test de Clasifica­
ci6n de Cartas de Wisconsin requiere que Ia persona que 
toma Ia prueba determine, basandose en Ia retroalimenta­
ci6n de quien hace Ia prueba, cual es el criteria relevante 
de selecci6n. Las 
cartas se pueden 
seleccionar por 
color, forma o 
numero . El 
examinador 
coloca cuatro 
cartas clave de 
!ado a !ado en Ia 
mesa. Entonces se 
pide a Ia persona 

40 M.D. Lezak (1995) . 

(Verde) (Azul) (Rojo) (Amarillo) 

(Rojo) 
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que toma Ia prueba que coloque cada una de las restantes 
128 cartas en Ia mesa frente a una de las cartas clave, donde 
Ia persona piense que deba ir, mientras el examinador 
comenta en cada caso si Ia carta se coloc6 correctamente o 
no. Una vez que Ia persona de Ia prueba tuvo una oportuni­
dad de descubrir Ia regia ( digamos, "todas las cartas del 
mismo color van juntas"), el examinador cambia el criteria 
de agrupamiento sin advertencia (por ejemplo, a "todas las 
cartas del mismo numero van juntas"). Los pacientes con 
dafio del 16bulo frontal a veces pueden descubrir el criteria 
inicial de selecci6n, pero no pueden cambiar a una nueva 
regia cuando se necesita. En Iugar de eso, continuan dando 
el tipo de respuesta que el examinador declar6 correcto 
originalmente, incluso a pesar de que ahora se declaren 
constantemente incorrectas esas respuestas . A este tipo de 
intento repetido de emplear Ia misma soluci6n, una y otra 
vez, a pesar de Ia necesidad de cambiar de estrategia, se 
llama perseveraci6n . Los problemas de perseveraci6n 
tienden a empeorar en Ia vejez. 

Por supuesto, con facilidad puede darse cuenta que un 
enfoque mecanizado y habitual a Ia soluci6n de problemas 
pueden no ser malo del todo. Despues de todo, los psic6lo­
gos estan muy orgullosos de palomas si aprenden a picar un 
bot6n de cierto color cada vez que desean alimento . Y si 
cierta soluci6n funciona todo el tiempo, se podrfa decir que 
es una sefial de estupidez poner en duda esa soluci6n cada 
vez que se vuelve a presentar el mismo problema. Pero un 
mundo complejo requiere flexibilidad y los humanos necesi­
tan ser mucho mas capaces de cambiar las reglas con flexibi­
lidad que las palomas . Entonces, Ia perseveraci6n que vemos 
en personas de edad avanzada cuando hacen el Test de 
Clasificaci6n de Cartas de Wisconsin, revela una falta de 
flexibilidad mental que podrfa beneficiarse de algunos 
de los metodos de entrenamiento que discutiremos en 
los pr6ximos dos capftulos. 
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Es mas probab le que alguien que trata de examinar en una 
nueva luz problemas con los que esta familiari zado, encuen­
tre una soluci6n nueva y tal vez mejor. Por muchos afios, los 
psic6logos han empleado Io que a veces se ll ama "problemas 
Einstel/ung" para medir Ia flexibilidad mental de una persona 
de acuerdo a esto (vea las paginas 64 a 67) .4 1 Einstel lung se 
traduce en forma aproximada como orientaci6n o enfoque 
habitual, Ia tendencia a ap licar ci erta so luci6n consab id a 
incluso a pesar de que puedan cambiar los requisites del 
problema. No parece haber buena correlaci6n entre los 
efectos de Einstellung y el IQ . En otras palabras, muchas 
personas de IQ por encima d el promedio podrfan solo ser 
promedio en creatividad y flexibilidad mental. A menudo, 
las pruebas tradicionales de JQ no distingu en a los indivi-

(ContinCta en Ia pagina 68) 

Fortalecedor de Ia Flexibilidad 
del L6bulo Frontal 

Un juego que cambia Ia perspectiva 
para ayudar a sus destrezas de pensa­

miento crea tivo: 

{,Cuimtas ranuras tiene un lado de 
un disco fonogratico de 33 rpm? 

Pregunta de Pensamiento Creativo 
Es tos rompecabezas lo ayudan a dar un arranque a sus 

des trezas de pensamiento creativo al retarlo a pensar en 
soluciones a diversos niveles . zSon ciertas o falsas las 

siguientes declaraciones? 

Esta declaraci6n es falsa. 
Hay cuetro erreros en esta oracian. 

(Vea en Ia pagina 69 las soluciones) 

4 1 A. S. L.uchins ( 1942). Mechaniza ti on in problem so lving: the effect of 
Ei nse llu ng. Psycho logica l monographs 54/6 . 
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El Juego de las Jarras 
En este juego, tendni tres jarras de diferentes tamaiios y ten­
dra que emplear esas jarras para obtener cierta cantidad de 
agua. Como ejemplo simple con solo dos jarras, vamos a 
decir que tiene una jarra de 29 onzas y una jarra de 3 onzas 
y necesita terminar con 20 onzas de agua: u u ~ 20 

3 29\ 
Todo lo que tiene que hacer es llenar Ia jarra de 29 onzas, 
llenar !a jarra de 3 onzas tres veces de !a de 29 onzas y termi­
nara con 20 onzas: 

OCJ -~~~ 20 

3 29 
Un ejemplo un poco mas diffcil con tres jarras es como si­
gue: Digamos que tiene una jarra de 21 onzas, una de 127 on­
zas y una de 3 onzas, y que debe obtener 100 onzas de agua: 

000 --t~~ 100 

21 127 3 
Puede resolver el problema asf: Primero, Ilene Ia jarra de 
127 onzas, luego Ilene Ia jarra de 21 onzas de ella y luego !a 
jarra de 3 onzas dos veces: 

mso -~~ 100 

21 127 3 
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;Lo entiende? Aquf estan siete problemas para resolver: 
(Vea las soluciones en Ia pagina 66) 

1. 0 0 0 ... 99 
14 163 25 

2. 0 0 0 .... 5 
18 43 10 

3. u u u .... 21 
9 42 6 

4. 0 0 0 ... 31 
20 59 4 

5. 0 0 0 ... 20 
23 49 3 

6. 0 0 0 ... 18 
15 39 3 

7. 0 0 0 ... 25 
28 76 3 
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Estas son las soluciones mas simples: 
(Soluciones para Ia pagina 65) 

1. o'OU .. 99 

14 163 25 

2. 
0(50 .. 5 

18 43 10 

3. o'OU ... 21 

9 42 6 

4. 
0(50 ... 31 

20 59 4 

5. OOo .. 20 

23 49 3 

• • 
6. 0 0 0 ... 18 

15 39 3 

OOo ... 25 
7. 

28 76 3 
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Por supuesto, los problemas 5 y 6 tambien tienen solucio­
nes mas complicadas en que se hacen mas movimientos, de 
acuerdo a lo que sucede en 1-4: 

5. oOO _..,...,._20 

23 49 3 

6. oOO --1 ... ~ 18 

15 39 3 

Si persisti6 en aplicar el mismo tipo de soluci6n de varios 
pasos a esos problemas, como hizo en los problemas 1-4, 
esta experimentando un efecto Einstellung: La tendencia a 
aplicar cierta soluci6n familiar incluso cuando han cambia­
do los requisitos del problema. Para los problemas 5 y 6, 
esto solo produce una soluci6n mas engorrosa cuando hu­
biera funcionado una mas simple. Si hubiera seguido tra­
tando de aplicar Ia soluci6n familiar a! problema 7, hubiera 
quedado perplejo, ya que el modelo antiguo no funciona de 
ninguna manera en este. 

El tipo de flexibilidad mental requerido para evitar el efecto 
Einstellung depende dell6bulo frontal. Las personas de edad 
avanzada suelen sufrir mas de los efectos Einstellung que 
las mas j6venes, al igual que suelen tener mas problemas 
con las destrezas que dependen del 16bulo frontal, como Ia 
memoria funcional y las destrezas ejecutivas. Pero con prac­
tica se pueden mejorar y mantener esas destrezas. 
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(Continua de Ia pagina 63) 

duos que puedan tener enfo­
qu es muy originales e imagi­
nativos a Ia solucion de 
problemas . En consecuencia, 

las pruebas de Einstellung se pueden 
emplear para distinguir a quienes tienen 
el enfoque mas creativo para Ia solu­
cion de problemas y Ia planificacion 
en el mundo real. 

De nu evo, este tipo de flexibilidad 
mental no es tan solo algo con lo 

que nace una persona, se puede cultivar con Ia pnictica . El 
pensamiento flexible difiere de los tipos de habilidades que 
le permiten calificar bien en las pruebas de inteligencia. 
Muchas actividades creativas, y muchas actividades intelec­
tuales que se correlacionan con el exito en tareas del mundo 
reaL estan simplemente fuera del alcance de las pruebas 
tradicionales de IQ .42

•
43 Un grupo importante de esas habili­

dad es es a lo que se ha llamado inteligencia divergente, 
distinta a! pensamiento convergente que miden Ia mayorfa de 
las pruebas de inteligencia . Un ejemplo excelente de pensa­
mi ento convergente es el tipo que se emplea en Ia logica 
d eductiva, como en el famoso silogismo: Todos los hombres 
son mortales; Socrates es hombre; en consecuencia, Socrates es 
mortal. Con los problemas de pensamiento convergente, 
siempre hay ( o se supone que hay) una solucion unica 
que revelan los hechos entrelazados de Ia informacion 
disponible. 

Por otro !ado, las tareas que requieren pensamiento diver­
gente ponen a prueba Ia originalidad imaginativa, Ia soltura 

4 2 R. ). Sternbe rg (19 85 ). Beyond IQ : A tri arch ic theory of human intelligen­
ce. Camb ridge: Cambridge University Press. 

43 1-1. Gardner ( 1999). Intelligence Reframed: Multiple intellige nces for the 
21st Century. New York: Basic !looks. 
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(Vea Ia pagina 63) 

Fortalecedor de Ia Flexibilidad del L6bulo Frontal 

Solo una (una ranura espiral continua). 

Pregunta de Pensamiento Creativo 

En realidad no se puede decir si es verdadera o falsa 
cualquiera de las declaraciones sin encontrar contradiccio­
nes. En Ia primera, si dice que Ia declaraci6n es verdad, 
entonces el problema es que Ia declaraci6n misma afirma 
que es falsa . Por otro !ado, si dice que Ia declaraci6n es 
falsa, el problema es que Ia declaraci6n misma hace Ia 
misma afirmaci6n . En Ia segunda, los tres errores gramati­
cales (no cuatro) podrfan llevarlo a creer que Ia declara­
ci6n es falsa . Sin embargo, en ese caso, Ia declaraci6n 
misma de contener cuatro errores (no tres) tam bien es un 
error, lo que podrfa hacerlo pensar que Ia declaraci6n es 
verdadera . Pero en ese caso, es falsa Ia declaraci6n de 
contener cuatro errores. El punto importante de estos 
rompecabezas no es obtener Ia respuesta correcta, sino 
recorrer las implicaciones 16gicas de manera que vea las 
paradojas. Ambos lo hacen dar vueltas en cfrculos, pero 
ponen a trabajar su cerebro . 

y Ia flexibilidad de pensamiento, mas que Ia habilidad para 
producir una respuesta correcta . Si se le pregunta cuantos 
usos puede pensar para un martillo, Ia lista potencial es 
interminable. Una buena respuesta podrfa calificarse desde 
el punto de vista de Ia cantidad, cuantos usos pueden 
describirse en un minuto, o porIa calidad, lo poco comunes 
o imaginativos que sean esos usos. ( "Hundir un clavo en 
madera" es obvio, "romper nueces" es un poco menos 
obvio, y "recargarlo contra una puerta que no se puede 
cerrar con llave para que suene como alarma si alguien entra 
a Ia habitaci6n en Ia noche" serf a el menos obvio de todos ). 
La habilidad divergente depende de regiones del 16bulo 
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frontal que tambien sustentan Ia planificaci6n y el razona­
miento sobre posibles eventos futuros. Si se dafian esas 
regiones, se puede deteriorar Ia habilidad de pensamiento 
divergente pero el IQ se mantiene perfectamente intacto. 44 

iPuede protegerse de los efectos 
en Ia memoria del envejecimiento? 
Se puede encontrar el origen de los tipos de perdida de 
memoria que empiezan a afectar a Ia gente cuando se 
aproximan a Ia vejez en cambios en sus cerebros. En algunas 
formas, el curso del desarrollo del cerebra tiene una cualidad 
como de espejo. Las destrezas del l6bulo frontal, como las 
destrezas ejecutiva y de administraci6n de tareas, Ia codifica­
ci6n elaborativa y el pensamiento divergente, son algunas de 
las mas diffciles y tardfas de adquirir a! inicio de Ia vida; 
tambien son algunas de las mas faciles de perder mas ade­
lante en Ia vida. La buena noticia es que esas funciones que 
cambian con facilidad, como resultado de negligencia, por 
ejemplo, tambien se puede hacer que cambien para mejorar. 
Entre mas maleables son, tambien son las que mas se pue­
den mejorar con Ia practica. La mejor forma de ser un 
experto en organizar Ia informacion y emplearla con 
ventaja, es trabajar en eso, en forma consistente 
y a menudo. 

El reentrenamiento mas efectivo es enfrentar adivinanzas del 
mundo real en Iugar de alejarse por miedo a! fracaso; por 
ejemplo, dejar de planear por adelantado para evitar meterse 
literalmente en problemas insolubles. Hacer crucigramas 
con regularidad solo por entretenimiento es igual de efectivo 
ya que el cerebra no actua mejor si Ia tarea es desagradable. 
El acondicionamiento de cualquier tipo requiere mas practi­
ca y esfuerzo a los 70 afios de edad que a los 30. Pero, de 
alguna forma, las recompensas son mas dulces, en especial 

44 13. Milner and M. Petrides (1984). Behavioural effects of frontal-lobe 
lesions in man. Trends in Neurosciences November 1984:403-7. 
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Ia confianza de manejar los retos de Ia vida en Iugar de que 
ellos nos manejen, y Ia satisfacci6n de enfrentar problemas 
cruciales conforme surgen. 
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PROBLEMAS COGNITIVOS COMUNES QUE 

NO SON ENFERMEDAD DE ALZHEIMER 

EVALUACION DE LAS FUENTES DE PROBLEMAS COGNITIVOS 

C uando empiezan 
a aparecer cons­
tantemente lapsos 

en Ia memoria, en 
especial de sucesos 
recientes, y parecen 

aumentar en frecuen­
cia, no dude en hacer 
una cita con el medico 
para una evaluaci6n 
cognitiva. Es importante 
empezar a procesar Ia 
evaluaci6n cuando estos 

lapsos de memoria aparecen por primera vez, ya que muchos 
signos de aparente deterioro cognitivo de ninguna manera se 
deben a Ia enfermedad de Alzheimer y se tratan con facilidad 
una vez que se diagnostica Ia verdadera causa en que se basan. 

Si un profesional diagnostica las seflales de deterioro cogniti­
vo como enfermedad de Alzheimer, aunque todavfa no se 
conoce una cura total, existen tratamientos que pueden redu­
cir el avance de Ia enfermedad. El capitulo cuatro describe 
c6mo los cambios en el estilo ·de vida tam bien pueden ayudar 
a combatir Ia demencia, incluso despues de que se inicia . 
Los tratamientos especfficos se presentar<in mas adelante. 

iES demencia? !0 podria ser depresi6n? 
Es compleja Ia relaci6n entre Ia depresi6n y Ia demencia, 
incluyendo Ia enfermedad de Alzheimer. La depresi6n es 
comun en los pacientes de enfermedad de Alzheimer. Un 
estudio reciente del cerebra con escaner mostr6 una dismi­
nuci6n de Ia actividad en los l6bulos frontales de pacientes 



Evaluaci6n de las fuentes de problemas cognitivos 7 5 

deprimidos con enfermedad de Alzheimer. 45 Existen dos 
formas de examinar esos resultados . Una explicaci6n es que Ia 
depresi6n bien podrfa ser un sfntoma del conjunto de cam­
bios del cerebro causados porIa enfermedad . Tambien podrfa 
ser en algunos casos una respuesta emocional del miedo 
consciente a! deterioro cognitivo. Muchos investigadores 
sospechan que Ia depresi6n podrfa ser un factor de riesgo para 
el inicio gradual de Ia demencia. Algunos estudios incluso 
parecen mostrar que las personas con antecedentes de 
depresi6n corren mayor peligro de llegar a tener 
enfermedad de Alzheimer. 46

•
47 

Por otro !ado, los sfntomas de depresi6n tienen mucho en 
comun con los primeros sfntomas de Ia enfermedad deAl­
zheimer. Algunos de los sfntomas mas comunes de depresi6n 
tambien se presentan en esa enfermedad. Se informa con 
frecj.lencia falta de atenci6n, desorientaci6n, olvidos y letargo 
mental en ambas condiciones. 
Para empeorar Ia confusion 
entre los sfntomas, todos 
ellos pueden ser muy 
pronunciados en personas 
de edad avanzada deprimi­
das. De hecho, se parecen 
tanto a los problemas 
cognitivos de Ia enfermedad 
de Alzheimer que los dos 
pueden ser muy diffciles de diferenciar, incluso para un profe­
sional medico entrenado (vea las paginas 76 a 78). 

(Continua en Ia pagina 79) 

45 N. 1-lirono et al. ( 1998) . Frontal lobe hyometabolism and depresi6n in 
Alzheimer's disease. Neurology 50/2 :380-3 . 

46 C. E. Speck et al. ( 1995) . History of depresi6n as a risk factor for 
Alzheimer's disease. Epidemiology 6/4 :366-9. 

47 M. F. Winer, S. D. Ed land, and Luszczynska ( 1994 ). Prevalence and 
incidence of major depresi6n in Alzheimer's disease. American Journal of 
Psychiatry 151/7:1006-9. 
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Memoria retardada 

Se han empleado diversas versiones de Ia prueba de memo­
ria retardada de palabras para ayudar a distinguir a las per­
sonas con Alzheimer prematuro de las que s6lo estan 
deprimidas. 

En esta version tenemos dos listas de compra (Junes y vier­
nes). Lo que usted va a intentar hacer es memorizar los artf­
culos de cada lista, primero el Junes y despues el viernes. 

Ayuda tener un "examinador" para esto. Si no lo tiene, s6lo 
siga las instrucciones para el examinador y cubra Ia lista 
mientras escribe sus respuestas. 

Lunes Viernes 

naranjas platanos 
llave inglesa sacacorchos 

romero pimienta en grano 
pin a manzanas 

tachuelas abrelatas 
calcetines ostras 

sal albahaca 
traje de bafio sardinas 

martillo ensaladera 
uvas limones 

piment6n dulce hoja de laurel 
sand alias a tun 
ciruelas chabacanos 
oregano cane! a 
playera taza medidora 

pal a lenguado 
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Examir.ador: 
1) Lea las instrucciones en voz alta a Ia persona 

que hace Ia prueba: 

"Voy a !eerie una lista de compras. Preste atenci6n, 
ya que en cuanto termine de leer Ia lista, quiero 
que me repita tantos de los artfculos como 
pueda recordar, en cualquier arden que desee." 

2) Luego, lea Ia lista del Junes en voz alta, con 
lentitud y claridad, alrededor de una palabra 
par segundo . 

3) En cuanto termine de leer Ia lista, pida a qui en 
hace el examen que recite en voz alta tantos 
artfculos de Ia lista como sea posible, escribiendo 
cada artfculo cuando lo menciona quien hace el 
examen. Una vez que Ia persona no pueda recor­
dar mas artfculos, lea una vez mas Ia lista del Junes 
en voz alta y pfdale que de nuevo recite tantos 
como sea posible, incluyendo los que ya recit6 Ia 
primera vez. Repita este procedimiento tres veces 
mas, para un total de cinco repeticiones. 

4) Despues lea las siguientes instrucciones: 

"Ahara voy a !eerie una lista diferente. Preste toda 
su atenci6n para que pueda recordar tantos artfcu­
los como sea posible." 

5) Luego, lea Ia lista del viernes en voz alta, con 
lentitud y claridad. Una vez que termine, pida a 
quien hace Ia prueba que recuerde tantos artfculos 
como sea posible, pero esta vez solo hagalo una 
vez. Luego pregunte a Ia persona una vez mas que 
recuerde tantos artfculos como sea posible de Ia 
lista del lunes, escribiendo las respuestas mientras 
las recita . 

G) Por ultimo, despues de un retardo de 30 minutos, 
pida a Ia persona que de nuevo recite tantos 
artfculos como sea posible de Ia primera lista 
(Ia dellunes). 
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Normas de calificaci6n para personas de menos de 65 afios de 
edad: 
Despues de Ia primera repetici6n de Ia lista : 

5 artfculos o menos recordados de la primera lista: 
Necesita trabajarse 
6-8 palabras: Bueno 
9-10 palabras: Excelente 
11+: Extraordinario 

Despues de Ia quinta repetici6n: 
10 o menos: Necesita trabajarse 
11-12: Bien 
13-14: Excelente 
15-16: Extraordinario 

Esas normas bajan mucho con Ia edad. Las mujeres tambien salen 
mejor que los hombres, en promedio. Esto podria deberse a que 
las mujeres parecen ser mejores para organizar Ia lista empleando 
categorias, por ejemplo, al poner todas las frutas juntas. Esto hace 
que les sea mas facil recordar Ia lista . Los psicologos llaman a esto 
estrategia de "agrupamiento semantico". Sin embargo, Ia utiliza­
cion de una estrategia de agrupamiento semantico tambien tiende 
a desaparecer con Ia edad. Las personas de edad avanzada suelen 
cometer mas el error de suministrar palabras que no estan en Ia 
lista. Esos errores de intrusion incluyen errores de inferencia, como 
recitar algunos de los articulos de Ia primera lista a] recordar Ia 
segunda (interferencia proactiva) o articulos de Ia segunda lista al 
recordar Ia primera lista (interferencia retroactiva). Es posible que 
quiera consul tar Ia discusion de esos terminos en mayor detalle en 
el Capitulo 2. 

Normas para Ia calificaci6n de personas con Alzheimer: 
Las personas con las primeras eta pas de Alzheimer suelen recordar 
apenas algunos articulos en Ia primera prueba y solo alrededor de 
cinco o seis articulos en Ia quinta prueba. Los pacientes de Alzhei­
mer tam bien suelen cometer muchos mas errores de intrusion (mas 
de Ia tercera parte de sus respuestas suelen ser palabras que no 
aparecen en Ia lista) que las personas sanas de Ia misma edad. 
Ademas, suelen olvidar Ia mayoria de los articulos de Ia lista en Ia 
etapa de recuerdo retrasado ( despues de 30 minutos ), a diferen­
cia de las personas sanas de Ia misma edad, que recuerdan Ia ma­
yoria de ellos. 
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(Continua de Ia pagina 75) 

A diferencia de los verdaderos sfntomas de Ia enfermedad de 
Alzheimer, los sfntomas de Ia depresi6n, parecidos a los de 
demencia, son relativamente faciles de tratar y reversibles. La 
depresi6n a menudo sigue a! retiro de Ia estimulaci6n social, 
mental y ffsica, en especial en personas de edad avanzada. Este 
tipo de retiro que es muy probable que ocurra cuando uno se 
jubila del trabajo, se puede describir como sfndrome de Ia 
jubilaci6n . Por desgracia, cuando se jubilan, muchas personas 
pierden Ia motivaci6n para forzar su cerebra . Por un !ado, 
reducen Ia variedad de sus contactos sociales y, ademas, 
cualquier necesidad urgente de analizar y resolver problemas 
espinosos como seven forzados a hacer con regularidad en el 
curso normal de un dfa de trabajo. A menos que los reempla­
cen los retos cognitivos de otros intereses activos e interaccio­
nes socales, el costa de una jubilaci6n relajada podrfa ser el 
principia de un deterioro cognitivo evidente. En consecuencia, 
Ia depresi6n podrfa ser causada por el efecto que un estilo de 
vida aislado y rutinario ejerce en los sistemas de mensajeros 
qufmicos del cerebra. Se han producido avances rapidos en Ia 
preparaci6n de medicamentos que puedan ayudar a mantener 
el equilibria de los sistemas de mensajeros que actuan en Ia 
depresi6n, asf que es importante diagnosticarla y tratarla. 

Sfntomas causados por los efectos 
secundarios de medicamentos 
Conforme envejecen los cuerpos, funcionan menos bien . Las 
lesiones antiguas u otras condiciones empiezan a dar guerra . 
Las personas de edad avanzada comienzan a tamar mas 
medicamentos para aliviar nuevas dolores y molestias. La 
mayorfa de los medicamentos causan efectos secundarios, 
algunos de los cuales producen los mismos sfntomas medicos 
y emocionales causados por el deterioro ffsico de los circuitos 
del cerebra . Los cuerpos mas viejos se vuelven menos eficien­
tes para liberarse de los medicamentos despues de que recibie­
ron sus efectos benefices. Las personas de edad avanzada 
suelen tamar mas medicamentos que las j6venes, en especial 
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pfldoras para dormir y medicamentos para enfermedades 
cardiacas, que a menudo causan sfntomas parecidos a Ia 
demencia, en particular si varios de ellos se toman juntos. 
Si el deterioro mental se debe a mediC:amentos, se podrfan 
considerar a! ternativas. 

Por ejemplo, las pfldoras para dormir son culpables comunes 
en Ia confusion mental inducida por medicamentos. A menu­
do, el abuso de las pfldoras para dormir es resultado de Ia 
depresi6n, ya que el sueflo deficiente y Ia depresi6n van de 
Ia mano en las personas de edad avanzada , 

Las causas del estilo de vida para Ia depresi6n, como Ia inacti­
vidad social, mental y ffsica, tambien pueden causar proble­
mas para dormir. Los medicamentos antidepresivos pueden 
causar mala memoria, desorientaci6n y falta de atenci6n en 
algunas personas. A menudo podrfa ser efectivo un programa 
para aumentar Ia estimulaci6n social, mental y ffsica, conoci­
do como enriquecimiento del media ambiente, para combatir 
tanto depresi6n como los sfntomas similares a Ia demencia 
causados por el uso de medicamentos. 

En casos extremos, el alcoholismo puede conducir al sfndrome 
de Wernicke-Korsakoff, un trastorno irreversible con sfntomas 
de amnesia y confusion. Lo mas com(m es que el consumo 
excesivo de alcohol por una decada o mas pueda causar 
demencia similar a Ia enfermedad de Alzheimer que se caracte­
riza por deterioro de Ia memoria, Ia orientaci6n y Ia atenci6n. 
Este tipo de demencia inducida por el alcohol es al menos 
parcialmente reversible. 

Ataques pequeilos de apoplejfa pueden causar demencia 
Ataques pequeii.os de apoplejfa, a veces llamados "miniapople­
jfas", se producen por pequeflas interrupciones en el suminis­
tro de sangre a grupos de celulas cerebrales, que causa una 
pequefla area de tejido cerebral muerto, conocida como 
infarto. Una acumulaci6n de suficientes ataques pequeflos de 
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apoplejfa puede causar lo que se llama demencia de multiinfar­
to. Los ataques isquemicos transitorios son diferentes a Ia minia­
poplejfa . De hecho, las sefiales de su presencia ni siquiera se 
pueden ver en un escanograma del cerebra. No causan demen­
cia pera son sefiales de que el cerebra esta en riesgo de ataques 
de apoplejfa graves que sf podrfan . Mientras que Ia demencia 
de multiinfarto no es tan facil de tratar como Ia d emencia 
causada por depresi6n, m edicamentos o alcohol, a menudo, 
reducir Ia presion sangufnea alta puede ayudar a evitar futuras 
miniapoplejfas. 
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SUSTANCIAS COMUNES QUE PUEDEN DANAR AL CEREBRO 

Tenga demencia o no: Como ayudar 
a su cerebro a mantenerse sano 

D 
urante los ultimos cincuenta aiios, se ha incrementa­
do enormemente el porcentaje y numera global de 
personas que viven hasta ochenta y tantos aiios y mas 

alia. La principal raz6n de que los sfntomas de demencia se 
hayan vuelto mas y mas comunes es que existen mas personas 
cuyos cuerpos estan viviendo mas tiempo de manera que Ia 
salud menguante de sus cerebras aparece drasticamente. 

zPor que algunas funciones se 
deterioran cuando envejecemos? 
Existen muchas respuestas a esta 
pregunta . En primer Iugar, a 
nivel de evoluci6n y selecci6n 
natural, es probable que los 
m amfferos no esten programados 
para mantenerse en buenas 
condiciones mas alia de su mejor 
momenta repraductivo y de los 
aiios de crianza de los hijos. En 
forma especffica, mecanismos 
biol6gicos, totalmente natu­
rales, parecen causar que el 
cerebra se autodestruya. De 
hecho, algunas partes del cerebra 
parecen permitir que las destruyan sin 
defenderse. La investigaci6n continua de mecanis-
mos especfficos de destrucci6n del cerebra podrfa revelar 
formas practicas para manipular o mejorar los sistemas de 
autorreparaci6n y autom antenimiento. Es obvio que el be­
neficia a largo plaza de esta investigaci6n podrfa contribuir 
a nuestra comprensi6n de c6mo mantenernos en buenas 
condiciones cognitivas durante toda Ia vida. 
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Muerte celular programada: 
Suicidio de celulas cerebrates 
Recientemente, los mecanismos que causan Ia autodestruccion 
biologica de estructuras del cerebra han atrafdo a muchos 
cientfficos y Ia atencion de los medias de comunicacion. En 
algunos tipos de enfermedad o lesion cerebral, las celulas del 
cerebra mueren porque producen sustancias qufmicas auto­
destructivas o simplemente porque no dan los pasos necesa­
rios para mantenerse vivas. Oe hecho, cometen suicidio. 
Algunos experimentos han mostrado que el cuerpo gradual­
mente retira las protefnas de apoyo y nutricion del cerebra 
llamadas factores de crecimiento que normalmente sustentan 
a! cerebra. Como resultado, las celulas del cerebra producen 
"protefnas asesinas" que causan su propia muerte. 48

•
49

•
50 El 

suicidio de las celulas cerebrales se puede retrasar a! aumentar 
el suministro de factores de crecimiento naturales. Se puede 
aumentar Ia produccion de factor de crecimiento a! incremen­
tar el ejercicio mental y ffsico, 
con implantes quirurgicos y 
en algunas otras formas que se 
comentanin en el siguiente 
capitulo. 

Radicales Libres: 
Sustancias qufmicas 
destructivas que son 
t6xicas para el cerebro 
Despues de una lesion del 
cerebra se pueden producir dentro del cerebra moleculas 
altamente reactivas de hidrogeno, oxfgeno y hierro con elec-

48 T. L. Decl<werth and E. M. Johnson Jr. ( 1993). Temporal anal isis of events 
associated with programmed cell death (apoptosis) of sympathetic 
neurons deprived of nerve growth factor. Journal of Cell Biology 123/ 
5: 1207-22. 

49 J. M. frade andY. A. Barde (1998). Nerve growth factor: two receptors, 
multiple functions. Bio essays 20/2. 

5° K. M. Rich (1992) . Neuronal death after trophic factor deprivation. Journal 
of Neurotrauma 9 (Suppl. 1):S61-9 . 
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trones extra, a las que se llama "rad icales libres". Tambien 
ocurren en diversos trastornos que se originan en el cerebra 
yen otras afecciones que lo daiian, como alcoholismo cr6ni­
co, epilepsia y Alzheimer. Matan celulas del cerebra a! hacer 
agujeros en Ia membrana protectora de Ia celula, lo que Iibera 
sustancias esenciales para Ia supervivencia y permite que 
entren toxinas. Una gran variedad de enfermedades fuera del 
cerebra pueden producir radicales libres y tambien se crean 
como respuesta a lo que causa tension en el estilo de vida. 
De hecho, se cree que el envejecimiento mismo aumenta Ia 
producci6n de radicales libres y conduce a un aumento en 
el daiio oxidativo del tejido cerebral. 

Vitamina E: Protecci6n natural 
para las celulas de su cerebra 
Una de las formas mas conocidas de protecci6n contra los 
radicales libres son los l!amados antioxidantes, tambien cono­
cidos como recolectores de radica/es fibres. Las vitaminas C y E 
son antioxidantes. Diversos experimen tos en animates de los 
ultimos diez anos han mostrado que Ia vitamina E es efectiva 
para combatir el da!'io cerebral. En un experimento, ratas a las 
que inyect6 vitamina E despues de extirpar el 16bulo frontal, 
se desempenaron tan bien en pruebas de inteligencia basadas 
en el l6bulo frontal como ratas con 16bulos frontales sin 
dafiar. 51 Otros experimentos han empleado ratas a las que 
bloquearon Ia arteria car6tida, lo que por lo general causa 
grave perdida de neuronas y dano cerebral ya que detiene el 
flujo de oxfgeno y combustible al cerebra. Esas ratas sufrieron 
poca perdida de celulas nerviosas si se les administraban 
inyecciones de vitamina E. 52 

51 P. G. Stein, M. Halks-Miller, a nd S. W. Hoffman ( 1991 ). Intracerebral 
administration of alpha-tocopherol-containing liposomes facilitates 
behavioral recovery in rats with bilateral les ions of the frontal cortez. 
Journal of Neurotrauma 8/4:281-92. 

52 S. lnci, 0. E. Ozcan, and K. I<ilinc (1998). Time- leve l relationship for lipid 
peroxida ti on and the protective effect of alpha-tocopherol in experimental 
mild and severe brain injury. Neurosurgery 43/2:330-5 . 
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En consecuencia, Ia vitamina E podrfa proteger contra el dano 
a las celulas cerebrales al recolectar los radicales libres y 
prateger las membranas que radean a las celulas cerebrales, 
con lo que combate a una amplia gama de cambios en el 
cerebra que ocurren en Ia enfermedad de Alzheimer. Por 
ejemplo, Ia caracterfstica que define esta enfermedad es Ia 
presencia de placas en Ia sustancia que rodea a las celulas 
cerebrales. Esas placas consisten principalmente en una pratef­
na llamada beta-amiloidea, que en un cerebra con Ia enferme­
dad de Alzheimer se forma porIa descomposici6n de una 
pratefna benefica llamada APP. Siempre ha intrigado a los 
investigadores que aunque las placas amiloideas parecen ser 
una caracterfstica consistente de Alzheimer, algunas personas 
tenen las placas sin ningun sfntoma conductual de Ia enferme­
dad; en otras palabras, retienen una buena memoria y las 
destrezas cognitivas generales. La vitamina E podrfa prateger 
las celulas de las placas beta-amiloideas y amiloideas al 
combatir los radicales libres producidos por Ia pratefna 
rebelde. 

Aunque los experimentos con ratas que se mencionaran antes 
se basaban en inyecciones o bombas implantadas para hacer 
llegar Ia vitamina E al cerebra (un pracedimiento que es obvio 
que nose puede intentar en casa) existen formas mas simples 
para lograr los beneficios de pratecci6n al cerebro de este 
antioxidante. Otros experimentos han mostrado que los 
complementos de Ia dieta pueden aumentar Ia concentraci6n 
cerebral de vitamina E de 50 a 100%. 53

·
54

•
55 El Estudio Coo­

perative de Ia Enfermedad de Alzheimer ( un consorcio de 

53 Michael Grundman (2000). Vitamin E and Alzheimer's disease: the basis 
for additional clinical trials . American Journal of Clinical Nutrition 71 
(Suppi.) :630S-6S . 

5'1 M. Meydani, ]. 13. Macauley, and J. 13. Blumberg ( 1988 ). Effect of dietary 
vitamin E and selenium on susceptibility of brain regions to lipid peroxi­
dation . Lipids 23:405-9. 

55 A.lvtonji et al. (1994). Effect offietaryvitamin Eon lipofuscin accumula­
tion with age in the rat brain. Brain Research 634:62-8. 
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centres de investigaci6n de Alzheimer, patrecinades per el 
Institute Nacienal sobre el Envejecimiento, de Estados Uni­
dos) ha planeado una prueba clfnica para determinar si los 
complementos de dieta de vitamina E pueden prevenir el 
desarrollo de Ia enfermedad en personas de edad avanzada 
con !eve deterioro cognitivo .56 Mientras tanto, muchos exper­
tos recomiendan los complementos de vitamina E para per­
sonas de edad avanzada con molestias de Ia memoria. Estos 
complementos proporcionarfan un nutriente barato e inde­
pendientemente benefico que Ia evidencia disponible sefiala 
que bien podrfa ayudar a mantener sano el cerebra. 

Ginkgo Biloba e inhibidores de Ia colinesterasa 
Se han sometido a pruebas en Europa y Estados Unidos los 
extractos del arbol Ginkgo biloba, que han sido parte de Ia 
farmacopea china por milenios, y de los que se proclama que 
tienen efectos benefices 
en Ia memoria y el 
estado de alerta. La 
investigaci6n 
neurocientffica 
todavfa no encuen­
tra pruebas claras de 
que el ginkgo o los 
inhibidores de Ia 
colinesterasa sean 
capaces de mejorar el 
desempefio cognitive en 
pacientes que sufren de demen­
cia !eve a moderada del tipo Alzheimer. 
Aun es tema de investigaci6n el mecanisme exacto con el que 
el ginkgo podrfa tener algun beneficia . La investigaci6n no ha 
verificado las declaraciones de sus propiedades anticoagulan-

56 Michael Grundman {2000) . Vitamin E and Alzheimer's disease: the basis 
for additional clinical trials . American Journal of Clinical Nutrition 71 
(Suppl.):630S·6S . 
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tes y antioxidantes, o que mejore el suministra de sangre 
a! cerebra . Como Ia vitamina E, es de bajo riesgo y no es 
invasiva, asf que a veces se recomienda por su efectividad 
como placebo para quienes tienen !eve deteriora cognitivo 
o quejas sobre su memoria . 

El papel de Ia melatonina 
La melatonina, una hormona secretada porIa ghindula 
pineal, tiene una reputaci6n popular de beneficios antioxi­
dantes para el cerebra . La concentraci6n de melatonina en 
Ia corriente sangufnea aumenta normalmente durante Ia 
noche, pera, cuando el cuerpo envejece, disminuye en forma 
significativa Ia concentraci6n nocturna . La melatonina 
ayuda a regular el "reloj" circadiano del cerebra y Ia reduc­
ci6n en su praducci6n con Ia edad es una raz6n de que las 
personas de edad avanzada por lo general duerman menos 
horas. No se tiene evidencia cientffica de que pueda actuar 
como antioxidante, excepto en dosis tan elevadas que nadie 
lo considerarfa. El Estudio Cooperativo de Ia Enfermedad 
de Alzheimer esta poniendo a prueba en Ia actualidad los 
complementos de melatonina en pacientes que sufren 
Alzheimer, en un esfuerzo por determinar su efectividad 
para combatir los problemas de sueii.o que son comunes 
en Ia enfermedad de Alzheimer. 57 

El verdadera valor de Ia melatonina es que tambien puede 
ser benefica para personas de edad avanzada sin demencia, 
tanto por sus posibles efectos de protecci6n de las neuronas 
como por su capacidad para fomentar el dormir bien. 

Estr6geno 
Gran cantidad de medicamentos que requieren receta 
medica tambien puede tener prapiedades antioxidantes. 

57 W. M. H. Behan et al. (1999) . Oxidative stress as a mechanism for quinoli­
nic acid-induced hippocampal damage: protection by melatonin and 
deprynyl. Briti sh Journal of Pharmacology 128:1754-60. 
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lnvestigadores han mostrado que las mujeres que toman 
complementos de Ia hormona estr6geno muestran menor 
riesgo de Alzheimer y otras demencias. La terapia de reposi­
ci6n de estr6geno tenfa Ia finalidad de combatir los riesgos 
de salud posmenopausica como osteoporosis y trastornos 
cardiacos, pero nueva informacion sugiere que no protege 
el coraz6n. Investigaci6n muy reciente ha sugerido que Ia 
concentraci6n de estr6geno, aunque mas baja entre mujeres 
despues de Ia menopausia que antes en Ia vida, es particular­
mente baja en mujeres con Alzheimer. 58 En otras palabras, 
el estr6geno parece ayudar a proteger contra Ia demencia . 

Gran cantidad de investigaciones desde mediados de Ia 
decada de 1990 sobre Ia conexi6n entre el estr6geno y el 
Alzheimer seii.al6 varios mecanismos mediante los cuales 
esta hormona podrfa prevenir Ia demencia. 59 Fomenta el 
crecimiento de dendritas, es decir, ayuda a las celulas cere­
brales a mantener un funcionamiento alto a! reemplazar las 
co nexiones perdidas entre elias. El estr6geno tambien ayuda 
a mantener el sistema co linergico del cerebra en areas que es 
comun que daii.e el Alzheimer. El sistema colinergico es el 
que Iibera el neurotransmisor acetilcolina, que es crucial 
para un funcionamiento apropiado de Ia atenci6n y Ia 
memoria. Como el ginkgo, Ia melatonina y Ia vitamina E, el 
estr6geno tambien parece tener propiedades antioxidantes, y 
asf tener Ia habilidad de proteger a las celulas cerebrales del 
daii.o de radicales libres. Por fortuna, Ia investigaci6n moder­
na muestra que las mujeres de edad avanzada no necesitan 
emplear Ia terapia de reposici6n de estr6geno por largo 
tiempo para beneficiarse. Las mujeres de edad avanzada con 
una exposici6n muy breve a los complementos de estr6geno 

58 
]. ] . Manly era/ . (2000). Endogenous estrogen levels and Alzheimer's 
disease among postmenopausal women . Neurology 54:833-7. 

59 Joan Stephenson ( 1996) . More evidence links NSA!D, est rogen use with 
reduced Alzheimer risk. Journal of the American Medical Association 27 5/ 
18:1389-90. 
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muestran tambien mejorfas en Ia cognicion ... incluyendo las 
que no ti enen sfntomas de demencia. 60 

Otro medicamento que requiere receta medica del que se 
afirma que es efectivo para mejorar Ia cognicion en pacien­
tes de Alzheimer con deterioro moderado es Ia selegilina, un 
medicamento empleado en pacientes de enfermedad de 
Parkinson que eleva Ia concentracion de diversos neuro­
transmisores en el cerebra. Como con el estrogeno, se dice 
que una de las formas en que Ia selegilina funciona es 
gracias a sus propiedades antioxidantes. Aunque se afirma 
que eleva Ia concentracion de neurotransmisores que par lo 
general es baja en los pacientes de Alzheimer, no se tiene 
evidencia cientffica de su efectividad para Ia enfermedad 
de Alzheimer. 61 

Hormonas de Ia tension: mortales 
para las celulas del cerebro 
La hidrocortisona es una sustancia dafiina y toxica para el 
cerebro que el cuerpo produce naturalmente. Es parte de una 
clase de hormonas que liberan las glandulas suprarrenales 
cuando el cuerpo es ta bajo tension. La hidrocortisona 
reduce el suministro de energfa como glucosa en Ia sangre 
que va a! cerebra, lo que causa confusion mental y dificulta­
des con Ia memoria a corto plaza . Tambien interfiere con 
los neurotransmisores del cerebra, que son cruciales para Ia 
comunicacion apropiada de una celula cerebral con otra. 
AI final, Ia concentracion elevada de hidrocortisona que 
se produce como resultado de tension cronica puede matar 
celulas cerebrales al estimular Ia produccion de radicales 
libres. La concentracion elevada cronica es mala bajo cual-

60 D. M. Jacobs eta/. ( 1998). Cognitive function in nondemented women 
who took estrogen after menopause. Neurology 50:368-73. 

61 Mary Sa no eta/. ( 1997). A controlled trial of selegiline, alpha-tocopheroL 
or both as treatment for Alzheimer's disease. The New England Journal of 
Medicine 336/ 17.1216-22 . 
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quier circunstancia y puede tener un papel como causa de Ia 
demencia. La investigacion ha demostrado que estan presen­
tes concentraciones altas de hidrocortisona en pacientes con 
enfermedad de Alzheimer. 

Una forma en que el cuerpo combate esta dai'iina hormona 
es mediante Ia reduccion de Ia exposicion a Ia tension y al 
aprender a controlar Ia respuesta a Ia tension. Tecnicas de 
relajacion como el yoga, Ia meditacion y Ia bioretroalimen­
tacion parecen ayudar a algunas personas, como lo hace Ia 
estimulacion mental y social que se disfrute y el ejercicio 
ffsico . El ejercicio habitual tambien 
ayuda a contrarrestar Ia degeneracion 
cerebral porque las personas con 
buenas condiciones ffsicas suelen 
tener una respuesta a Ia tension 
mas leve, lo que a su vez, reduce 
Ia concentraci6n de Ia hidrocor­
tisona. El ejercicio aerobico 
tambien aumenta el suminis­
tro de sangre al cerebra, lo 
que favorece Ia claridad 
mental y mantiene el sistema 
cardiovascular en buena condici6n. 
Las neuronas extraen mas energfa cuando se les obliga a 
mantenerse activas. Aumentar el suministro de sangre al 
cerebra suministra el combustible que las neuronas necesi­
tan de forma continua. 

Todas las sustancias daninas para el cerebro que se acaban 
de comentar son las que todos deberfamos vigilar, sea Ia 
enfermedad de Alzheimer una amenaza real o imaginaria 
para nuestras vidas. En cuanto a quienes estan luchando en 
Ia actualidad contra el Alzheimer, o Ia gente que los cuida, 
anfmense. En los ultimos anos, Ia amplia investigacion seria 
y con fondos adecuados de las causas y posibles curas para 
Ia enfermedad de Alzheimer en animates de laboratorio se 
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ha estado convirtiendo en unos cuantos productos farma­
ceuticos que en Ia actualidad se someten a pruebas para su 
aplicaci6n practica a Ia enfermedad humana. Es un trabajo 
urgente para los 4 millones de enfermos actuales. Esa cifra se 
cuadriplicara a proporciones epidemicas cuando los miem­
bros de Ia generaci6n de Ia explosion demografica lleguen a 
una edad avanzada. 
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SI TIENE ENFERMEDAD DE ALZHEIMER 

Terapias farmaceuticas actuales y futuras 
para combatir a la enfermedad de Alzheimer 

U 
na de las teorfas mas antiguas sabre Ia causa de Ia 
enfermedad de Alzheimer es que procede de proble­
mas en el sistema del cerebra que produce y respon 

de a Ia sustancia qufmica acetilcolina, un neurotransmisor vital 
de Ia "memoria". 62 Esta teorfa se basa en parte en el hecho de 
que las destrezas cognitivas de Ia atenci6n y Ia memoria que Ia 
acetilcolina respalda, estan entre las primeras destrezas que se 
deterioran en Ia enfermedad de Alzheimer. Algo mas decisivo 
fue que las biopsias de cerebros de pacientes con Alzheimer 
muestran que son en particular las neuranas del sistema 
colinergico (Ia red de celulas del cerebra que producen y res­
ponden a Ia acetilcolina) las que se dai'ian o destruyen al 
principia de Ia enfermedad . Ademas, Ia concentraci6n de 
acetilcolina es mas baja en pacientes de Alzheimer que tienen 
los problemas cognitivos mas graves. 

La noci6n de que Ia causa 
de Ia enfermedad de 
Alzheimer podrfa ser 
Ia falta de acetilcoli-
na ha conducido a Ia 
elaboraci6n de 
medicamentos que 
aumentan su concentra­
ci6n en el cerebra. Lo hacen al 

6 2 P. T. f'rancis er al. 
{1999) . The choliner­
gic hypothesis of 
Alzh e im er's disease: a 
revi ew of progress. 
Journal of Neurology, 
Neurosurgery, and 
Psychiatry 66 / 2:137-47 . 
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bloquear Ia enzima que descompone Ia acetilcolina despues 
de que se ha liberado a Ia sinapsis ( el pun to de comunica­
ci6n entre las celulas del cerebra) . En teorfa, esto deberfa 
elevar Ia concentraci6n de acetilcolina y ayudar a asegurar 
Ia supervivencia de las neuranas del sistema colinergico. 

Se han desarrallado medicamentos que inhiben Ia enzima 
que descompone Ia acetilcolina y se pueden obtener con 
receta medica . El donepeziL comercializado bajo el nombre 
de marca Aricept, ya se obtiene con receta medica, aunque 
no reduce con efectividad el desarrollo de Ia demencia . 
Algunos otras medicamentos, incluyendo Ia rivastigmina 
(nombre de marca Exelon) y el metrifonato se estan some­
tiendo a una serie de pruebas o ya pasaron por elias y 
pronto estaran disponibles.63 Como los antidepresivos, 
algunos de esos medicamentos tambien elevan Ia 
concentraci6n del neuratransmisor serotonina, lo 
que tiende a mejorar el estado de animo. 

No existe evidencia cientffica clara de que los medicamentos 
que actuan en el sistema colinergico sean efectivos para 
reducir el desarrollo del Alzheimer y es seguro que no son 
curas. Como placebo o no, se dice que su efecto clfnico 
funciona en las primeras etapas, antes de que los sfntomas 
se vuelvan demasiado severas. De ser asf, Ia detecci6n 
rapida ayudarfa a elevar a! maximo su efectividad . 

Lo que nos indica Ia investigaci6n genetica 
Junto con una tecnologfa de formaci6n de imagenes del 
cerebro cada vez mas sofisticada, el mapa del genoma 
humano ha causado una explosion de conocimientos sobre 
el cerebra. Que los genetistas puedan identificar cada vez 
con mas exactitud lo que cada gen hace, es Ia causa de que 

63 P. T. f-rancis eta/. ( 1999}. The cholinergic hypothesis of Alzheimer's 
disease: a review of progress . Journal of Neurology, Neurosurgery, and 
Psychiatry 66/2 :137-47. 
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los neurocientfficos determinen las causas de enfermedades 
ffsicas y mentales como Parkinson, depresion, Alzheimer y 
demas, a nivel genetico . 

En el caso de Ia enfermedad de Alzheimer, se han identifi­
cado varios factores de riesgo genetico. Los humanos tienen 
alrededor de 80,000 genes, que contienen las recetas 
empleadas para fabricar los muchos tipos de protefnas 
que construyen y mantienen nuestro cuerpo. Los genes se 
encuentran en estructuras llamadas cromosomas. Un con­
junto completo de cromosomas esta presente en cada celula 
del cuerpo. Se ha discutido que un gen defectuoso en el 
cromosoma 21, que sintetiza una protefna conocida como 
APP, causa algunas formas de Alzheimer. Es muy probable 
que en las personas con este gen mutante se desarrollen los 
depositos amiloideos caracterfsticos de los cerebros que 
muestran degeneracion tipo Alzheimer. 

Otro gen que se ha descubierto tiene relacion con Ia enfer­
medad de Alzheimer se llama (en forma bastante apropiada) 
presenilina . Una forma mutada de este gen tambien tiene 
como resultado un aumento en Ia produccion de Ia sustan­
cia que forma las placas amiloideas. En un experimento 
reciente con ratones que tenfan defectos geneticos de forma 
que se pudieran desarrollar depositos amiloideos, los cientf­
ficos afirmaron tener exito en inmunizar a los ratones contra 
Ia sobreproduccion de Ia daiiina sustancia amiloidea, con lo 
que se impedfa Ia produccion de depositos amiloideos.64 

Esto da origen a una posibilidad muy real de elaborar una 
vacuna humana contra Ia enfermedad de Alzheimer. Sin 
embargo, es importante tener en cuenta que los genes APP 
y presenilina, que se han vinculado a Ia enfermedad de 
Alzheimer prematura, representan solo una pequei'ia por­
cion de los casos de Ia enfermedad . Es poco comun Ia 

64 Dale Schenk et al. ( 1999). Immuniza tio n wi th amyloid-beta attenuates 
Al zheimer-disease-like pathology in the PDAPP mouse. Nature 400:173-7. 
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enfermedad de Alzheimer prematura (que ataca antes de Ia 
edad de 65 ai1os y tiene una clara base genetica). En Ia 
mayorfa de los casos, los sfntomas de enfermedad de Alzhei­
mer aparecen solo despues de Ia edad de 65 anos, donde el 
riesgo aumenta al aumentar Ia edad. La mas comun enfer­
medad de Alzheimer tardfa tiene una base genetica mas 
debit que Ia enfermedad de Alzheimer prematura. 

Un gen que parece tener un papel en algunos casos de 
enfermedad de Alzheimer tardfa produce una protefna 
llamada apolipoprotefna E (ApoE), de Ia que algunos inves­
tigadores creen que tiene un papel crftico en mantener el 
suministro de nutrientes vitales a las celulas cerebrates. La 
protefna ApoE tiene tres variantes, cada una de las cuales 
produce una version ligeramente distinta de Ia protefna. 

Todas las personas heredan una variante del gen ApoE de 
cada padre, con el resultado de que existen muchas combi­
naciones posibles. Investigacion en Ia Universidad de Duke 
ha determinado que una de sus variantes, conocida como 
e4, confiere un elevado riesgo de padecer Ia enfermedad de 
Alzheimer, en especial si Ia persona lo hereda de ambos 
padres. 65 De hecho, en este estudio de Ia Universidad de 
Duke, 91% de las personas que heredaron e4 de ambos 
padres presentaron Alzheimer. 

Sin embargo, de nuevo Ia genetica es solo parte de Ia histo­
ria en Ia enfermedad de Alzheimer tardfa. Por un lado, el 
riesgo de tener Alzh eimer tardfo es solo ligeramente mayor 
si uno de los padres, hermanos o hermanas tiene o tuvo 
Alzheimer. Ademas, solo 3% de Ia poblacion hereda Ia 
variante e4 del gen ApoE de ambos padres. De hecho, mas 
de Ia mitad de Ia poblacion tiene Ia combinaci6n deseable 

65 A. D. Roses ( 1994 ) . Apolipoprotein E affects the rate of Alzheimer's 
disease expression: beta-amyloid burden is a secondary consequence 
dependent on APOE genotype and duration of disease. Journla of Neuro­
pathology and Experimental Neurology 53/5 :429-37. 
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e3je3. Y por ultimo, Ia falta de Ia variante e4 del gen no 
garantiza que no se tendra Alzheimer: Los mismos investiga­
dores determinaran que s6lo 64% de los pacientes con 
enfermedad de Alzheimer sin antecedentes familiares de Ia 
enfermedad tenfa uno 0 mas alelos e4. 

La enfermedad de Alzheimer tiene muchas causas 
Los expertos en Ia enfermedad de Alzheimer estan de acuer­
do en que esta enfermedad, como Ia demencia en general, 
no es una enfermedad unica con una sola causa. Ciertos 
genes pueden predisponer a algunas personas para padecer 
Ia enfermedad, pera no en todas, y otras pueden tener 
Alzheimer sin ese riesgo genetico. Muchos factores 
del estilo de vida pueden tener un papel en 
convertir a un riesgo genetico de Alzheimer 
en una realidad, y los habitos destructivos de 
pensamiento y conducta pueden ser por sf 
mismos suficientes para causar el deterioro 
de Ia cognici6n y tal vez incluso Ia demencia. 

Se ha dedicado tanto espacio en Ia prensa a Ia 
enfermedad de Alzheimer en Ia actualidad que 
nos ha distrafdo a todos de algunos hechos muy 
importantes : Existen muchas causas proba-
bles de deteriora cognitivo clara en Ia 
edad adulta yen Ia vejez, y muchas de 
esas causas responden con facilidad a 
tratamientos de baja tecnologfa. A 
veces el tratamiento es tan simple 
como asegurarse de que tenga 
suficiente contacto social, esti1aulaci6n mental y ejercicio 
ffsico para mantener sano su cerebra. Y mientras todos 
esperamos una cura para Ia enfermedad de Alzheimer, no 
debemos olvidar que muchos de los mismos factores que 
son malos para nuestro cerebra a Ia edad de 30 6 40 afios 
tambien podrfan contribuir a que aparezca el Alzheimer mas 
adelante en Ia vida. Por ultimo, mientras se elaboran cada 
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vez mas medicamentos para ayudar a reducir el riesgo de Ia 
enfermedad o a reducir su avance una vez que comienza. es 
esencial tener en mente que esos medicamentos funcionan 
mejor si los acompafian las acciones que tienen el poder 
de ayudar a mantener un cerebra sana por principia de 
cuentas. 





SECCION IV 

COMO PREVENIR E 
INVERTIR LA DECADENCIA 
COGNITIVA DE LA EDAD 

basada en los resultados 
de la investigaci6n actual 

CREENCIAS ANTICUADAS SOBRE EL CEREBRO 

NUEVOS DESCUBRIMIENTOS 

fORMAS PAACTJCAS PARA 

APLICAR LOS RESULTADOS 

SUSTANCIAS COMUNES EN EL CUERPO 

QUE PUEDEN AYUDAR AL CEREBRO 



COMO PREVENIR E INVERTIR LA 

DECADENCIA COGNITIVA DE LA EDAD 

CREENCIAS ANTICUADAS SOBRE EL CEREBRO 

E 
l dogma en Ia ciencia del 
cerebra ha sido por 
largo tiempo que "en 

el cerebro adulto, las vfas 
nerviosas estan fijas y son 
inmutables; todo puede 
morir, nada se puede 
regenerar". Este punta de 
vista pesimista, presenta­
do por el neurocientffico 
espafiol ganador del 
premia Nobel, Ramon y 
Cajal, hace mas de 60 aii.os, 
ha desalentado el interes en 
crear medicamentos, tratamientos 
y terapias para lesiones y enfermedades que dafien el 
cerebro, como apoplejfa y enfermedad de Alzheimer, ademas 
de para el deterioro cognitivo comun relacionado con Ia edad. 

Otro punta de vista tradicional, e incorrecto, del cerebro es 
que cualquier habilidad o funci6n mental (lenguaje, memoria, 
motivaci6n) esta albergada en una parte especffica del cerebro. 
Este punto de vista data del siglo XIX, cuando practicantes de 
Ia pseudociencia de Ia frenologfa afirmaron poder medir Ia 
inteligencia de una persona e incluso su rectitud moral al 
"leer" las prowberancias y contornos del craneo; imaginaron 
que esas protuberancias adquirfan su forma por el cerebra que 
estaba debajo. En muchas formas, esta creencia en Ia separa­
ci6n de diferentes destrezas en diferentes areas del cerebra 
humano aun esta entre nosotros y nos lleva a enfatizar en 
exceso el ~rado en que funciones especfficas del cerebro estan 
ubicadas en areas especfficas. Incluso en experimentos que 
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emplean tecnologfa sofisticada de formaci6n de imagenes, 
como tomograffa PET o fMRI, los investigadores podrfan 
simplificar modelos complejos y muy extendidos de activacion 
del cerebra en su busqueda de Ia region del cerebra en que se 
basa una destreza como Ia lectura o una discapacidad como 
Ia dislexia. 

En el cerebro, Ia redundancia es buena 
Evidencia dramatica contradice Ia idea de que el cerebra 
humano se desarrolla partiendo de un mapa estricto que 
asigna funciones especificas a regiones especificas. En una 
operacion poco comun del cerebra, Hamada hemisferectomia, 
se elimina par completo Ia mitad de Ia corteza del cerebra 
con el fin de corregir ataques epilepticos graves. Es un hecho 
notable que incluso cuando se retira par completo el hemisfe­
rio izquierdo, retirando con ei las regiones dominantes del 
lenguaje en el cerebra, un paciente joven, de menos de cierta 
edad, recuperara completa Ia habilidad del lenguaje en un 
lapso relativamente corto de tiempo . zQue explica esta 
recuperacion? El hemisferio derecho no reaprende todas las 
habilidades del lenguaje desde el inicio . La explicacion es que 
incluso a pesar de que el hemisferio izquierdo pracesa casi 
todas las habilidades de lenguaje en Ia mayor parte de las 
personas, regiones del hemisferio derecho aun tienen algunas 
habilidades de lenguaje relativamente pasivas que se activaran 
por completo solo si se destruyen las regiones del cerebra 
izquierdo. 

A pesar de que este tipo de redundancia y flexibilidad es mas 
marcada en nifl.os, nunca se pierde par completo . En estudios 
de escaner del cerebra en adultos cuyo hemisferio izquierdo 
dominante contrala el lenguaje, regiones del !ado derecho del 
cerebra aun muestran cierta activacion durante las tareas de 
lenguaje. Este mismo tipo de tecnologfa de formacion de 
imagenes revela que muchas regiones del cerebra se reorgani­
zan despues de que un adulto sufre una lesion cerebral, como 
un ataque de apoplejfa. 
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La habilidad del cerebra humano de compartir tareas en 
forma espontanea cuando se necesita, no sustenta el punto 
de vista modular mas antiguo en que diferentes funciones 
mentales estan localizadas rfgidamente en regiones especfficas 
del cerebra . El punta de vista modular implica que una vez 
que se pierde una region discreta del cerebra por enfermedad 
o lesion, tal vez nunca se recupere Ia funcion asociada con 
esa region. Avances muy alentadores en Ia investigaci6n del 
cerebra estan dejando cada vez mas en clara que el cerebra 
humano adulto tiene mecanismos incorporados para 
ajustarse y compensar lesiones cerebrales. 

De hecho, Ia plasticidad del cerebra humano podrfa explicar 
Ia supervivencia de nuestra especie. El cerebra grande ha 
permitido a los humanos predecir y planear por anticipado 
para inventar formas de adaptarse exitosamente a condiciones 
cambiantes. Es interesante que Ia gran cantidad de neuronas 
en el cerebra humano parezca cambiar por si misma en formas 
que se ajustan a las exigencias de Ia supervivencia. 
Investigaci6n reciente tambien ha invalidado el punto de vista 
tradicional de que no se pueden regenerar las celulas del 
sistema nervioso. De hecho, Ia neurogenesis se ha documenta­
do en Ia actualidad no solo en animales de laboratorio yen 
celulas aisladas cultivadas en laboratorio, sino en cerebras 
humanos adultos. 66

·
67 

66 PeterS. Eriksson era/. (1998). Neurogenesis in the adult hum an hippo­
ca mpus. Nature Medicine 4/11:1313 - 17 . 

67 C. 13. Joh ansso n era/. ( 1999) . Neural stem cells in the adult human brain . 
Experim enta l Cell Research 253/2 :733-6. 
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N UEVOS DESCUBRIMIENTOS 

Como mantener sanas las celulas de su cerebra: "Uselo 
o pierdalo" en relaci6n con "desgaste por el uso" 

E 
sta quedando clara que Ia ciencia 
ahora puede mostrar especffica­
mente como el concepto de 

"uselo o pierdalo" se aplica a las 
funciones del cerebra . Sin embargo, 
vale Ia pena revisar primera otras ideas 
que se han prapuesto en el pasado 
para explicar por que los cerebras 
cambian mientras se desarrallan y 
envejecen . El consejo actual respecto a 
Ia importancia de mantener las destre­
zas del cerebra es tan sensato e intuiti­
vo que es facil de adoptar sin reservas. 
Asi que podrfa sorprenderlo saber que 
una doctrina influyente en el estudio 
del cerebra viejo ha sido en esencia lo opuesto de Ia idea de 
"usarlo o perderlo", es decir, el modelo que a veces se llama 
"desgaste por uso". El modelo de "desgaste por uso" pramovfa 
Ia idea de que lo que sucede a! envejecer una persona es que 
las celulas del cerebra, como ciertas otras partes del cuerpo o 
como los cojinetes de los frenos de un auto, gradualmente se 
desgastaban por el uso. i Como podrfa suceder eso? 

Se tiene evidencia de que los subpraductos ordinarios del 
metabolismo celular, como a los que se llama radicales libres 
(vea el Capitulo 3 ), pueden daiiar las neuranas. (Una forma 
en que causan daiio es a! perjudicar Ia habilidad de Ia celula 
para mantenerse o crear nuevas dendritas). Tambien se ha 
demostrado que ciertas hormonas de Ia "tension", conocidas 
como glucocorticoides, que se praducen naturalmente en el 
cuerpo, interfieren con Ia funci6n cerebral e incluso matan 
neuronas cuando su concentraci6n es elevada. Incluso el 
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oxf~eno ouede danar las celulas cerebrates si su concentraci6n 
es demasiado elevada . Entonces, tal vez nuestro cerebra se 
vuelve Iento cuando enveiecemos tan solo como resultado 
del desgaste de las celulas cerebrates o de una reducci6n de Ia 
habilidad de las neuronas para responder a nuevas retos, ya 
aue el hecho mismo de vivir expone nuestras celulas cerebra­
tes a toxinas. Asf que esas celulas, tarde o temprano, se desgas­
tan o mueren v nos obligan a entrar a Ia senilidad de Ia forma 
en que Ia erosion inevitable del cartflago en Ia rodilla de un 
receptor lo obliga a retirarse del beisbol para el tiempo en 
que llega a treinta y tantos aflos. 

Sin embargo, lo que ignora el modelo de "desgaste por uso" 
es el hecho de que las celulas del cerebra tienen mecanismos 
de sosten y regeneraci6n que en realidad se estimulan con el 
uso. El investigador holandes David Swaab (uno de los propo­
nentes mas destacados del enfoque de "usarlo 0 perderlo") ha 
senalado que el uso de las neuronas podrfa protegerlas. Esti­
mular las celulas cerebrates tambien puede avudar a evitar Ia 
degeneraci6n del cerebra con Ia edad, mediante fortalecer 
mecanismos de reparaci6n que se activan geneticamente y que 
permiten que las celulas se mantengan y crezcan. 68 El esfuerzo 
mental tambien puede activar Ia producci6n de los antioxi­
dantes naturales propios del cerebra. De hecho, el principia 
de "usarlo o perderlo" podrfa proporcionar una mejor explica­
ci6n al efecto de los glucocorticoides que el modelo de "des­
gaste por uso ", ya qu e el exceso de glucocorticoides impide Ia 
absorci6n de combustible de las celulas, con lo que interfieren 
con su funcionamiento apropiado. Swaab anade que no es el 
aumento de actividad de ciertas regiones del cerebra lo que 
se relaciona con el Alzheimer sino Ia disminuci6n de Ia activi­
dad. 69 Los cerebros con enfermedad de Alzheimer muestran 

68 DavidS. Swaab ( 1991 ). Brain aging and Alzheimer's disease, "wear and 
tear" versus "use or lose it." Neurobiology of Aging 12:317-24 . 

69 David S. Swaab ( 1998 ). Reduced neuronal activity and reactivation in 
Alzheimer's disease. Progress in Brain Research 117:343-77. 
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una reducci6n en los productos de Ia reoaraci6n activada 
geneticamente, v las areas afectadas del cerebra por el Alzhei­
mer muestran disminuci6n del metabolismo. Aun no se 
resuelve el problema obvio del huevo y Ia gallina: iLa reduc­
ci6n de Ia actividad causa Ia enfermedad de Alzheimer o es 
al reves? Como Saab nos recuerda, aun es una pregunta sin 
respuesta y se necesita investigar ambas posibilidades. 

Si el concepto de "usarlo o perderlo" es en verdad valido 
cuando se aplica a! cerebra, entonces, zc6mo es que llegamos 
a nuestro punta cuantitativo mas elevado de celulas cerebrales 
bastante antes de que siquiera nazcamos, como sefial6 Ia 
neuroanatomista Marian DiamondF0 Todo el trayecto desde el 
nacimiento hasta Ia adolescencia perdemos celulas y sinapsis, 
incluso mientras aprendemos mas y mas y nuestro cerebra se 
hace mas grande. zC6mo puede ser? 

Una celula del cerebra es como un telefono: 
De nada sirve tenerlo a menos aue este conectado 
Considere que una celula cerebral no hace bien alguno a 
menos que este conectada a otras celulas de manera que 

pueda enviar y recibir informacion. Lo que sucede 
durante los primeros ai'ios de Ia vida, e incluso 

antes en el utero, es que las superabundantes 
celulas cerebrales se estan reduciendo por 

selecci6n mediante una competencia asesi­
na por las conexiones. 71 Si una celula no 

establece una conexi6n, o suficientes 
conexiones con un numero suficiente de 
otras celulas, o si no se emplean las 

conexiones ya existentes, muere. ;_Que 
determina cuales conexiones se hacen? En 

70 Marian Diamond a nd Janet Hopson (199 8 ). Magic Trees of the Mind: 
How to nurture your child 's intelligence, creativity, and healthy emotions 
from birth through ado lescence. New York: Plume. 

71 Gerald M. Edelman ( 19 87 ). Neural Darwinism: The theory of neuronal 
group selection. New York:llasic llooks. 
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parte es solo un asunto de que algunas celulas son defectuosas 
por principia de cuentas, en forma muy parecida a como 
muchas celulas del esperma que se producen en un adulto 
sano son defectuosas y no funcionales. Tambien se debe en 
parte a una preprogramaci6n genetica. Pero tambien es 
asunto de cuales se necesitan. 

Parece probable que estemos mejor si Ia naturaleza nos dota 
con mas celulas cerebrates de las que en realidad podrfamos 
usar jamas. La elecci6n de cuales celulas se retienen entonces 
y cuales se eliminan dependerfa de las exigencias del medio 
ambiente. Este tipo de flexibilidad, o plasticidad, nos darfa una 
clara ventaja de supervivencia. Permite que nuestros cerebros 
se moldeen por las necesidades que encontramos en el mundo 
en que nacimos, en Iugar de que sea algun mapa preestableci­
do, fijo, determinado porIa evoluci6n. 

Asf, en Iugar de proporcionar un mapa fijo para todas las 
alrededor de 100 billones de conexiones entre las neuronas, 
el cerebra esta disefiado con las "vfas de cables" principales 
y permite que Ia instalaci6n fina se determine por prueba y 
error. Si se le cortan los bigotes a una rata recien nacida, 
cambia Ia parte de Ia corteza de su cerebra que decodifica Ia 
informacion sensoria de los bigotes. 72 Se deterioran las co­
nexiones que ha establecido el mapa genetico de Ia rata, en 
Iugar de desarrollar ramas complejas. La plasticidad tambien 
se puede ver en las pequefias protuberancias de las neuronas 
llamadas espinas y filopodios. Estas estructuras microsc6picas se 
expanden y contraen minuto a minuto en respuesta a mensa­
jes sensorios que llegan. Trabajan con un principia de "usarlo 
o perderlo" ... sino es suficiente el numero de sefiales de 
entrada, se elimina. 

Un experimento reciente con hurones recien nacidos muestra 
que Ia entrada de mensajes sensorios despues del nacimiento 

72 Balazs Lendvai eta/. (2000). Experience-dependent plasticity of dendritic 
spines in the developing rat barrel cortex in vivo. Nature 404-876-81. 
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puede causar que se seleccione incluso una seccion completa 
del cerebra para llevar a cabo una funcion diferente de Ia que 
normalmente se alberga ahf. 73 .7 4 Por supuesto, los hurones 
pueden very ofr, y tienen diferentes tipos de celulas cerebra­
les, en diferentes regiones de Ia corteza, que se especializan 
para cada una de esas destrezas. Pero, zque sucede si se impide 
que llegue a! cerebra el nervio que lleva Ia informacion senso­
ria auditiva desde el ofdo? En ese caso, las regiones auditivas 
del cerebra del huron (las que por lo general manejan Ia 
informacion que procede del of do) cambian a manejar infor­
macion visual de entrada y desarrollan celulas especializadas 
de vision que por lo general solo estan presentes en Ia corteza 
visual. Luego, los hurones literalmente ven con Ia corteza 
auditoria. Es una ilustracion notable que bajo las condiciones 
correctas, incluso partes del cerebra que por lo general se 
especializan para una funcion, pueden desarrollarse para 
llevar a cabo funciones que lo comun es que se encuentren 
solo en regiones diferentes. Esta reorganizacion parece ser 
en esencia del mismo tipo que ocurre en humanos (incluso 
adultos) que pierden uno de sus sentidos. 

Lo que nos sucede mientras pasamos por Ia infancia es que 
nuestra experiencia del mundo esta determinando de esta 
forma cuales celulas y sinapsis del cerebra necesitamos en 
realidad . Se elimina las que no necesitamos. Se retiene las que 
necesitamos, pero no en su estado original, por supuesto. 
Mejoran , que es Ia razon de que nuestro cerebra crezca, de 
que sepamos mas y que podamos procesar mas tipos de 
informacion con mayor eficiencia a Ia edad de 10 anos 
que a Ia edad de 1 ano. 

73 La uri e vo n Melchn er, Sa rah L. Pa llas, and Mriganka Sur (2000) . Visual 
behav io r m ediated by retinal projections directed to the a uditory pa thway. 
Na ture 404:871-5 

74 Jit endra Sharma, Al essa ndra Angelucci, a nd Mriganka Sur (2000). Induc­
ti o n o f vi sual ori e ntation modules in auditory cortex. Nature 404-841 -7 . 



( 

108 C6mo prevenir e invertir Ia decadencia cognitiva 

En el cerebro, Ia calidad es mas 
importante que Ia cantidad 
Las celulas del cerebra que se emplean preparan un aislamien­
to mejor y mas grueso (Ia mielina) alrededor de su axon (Ia 
parte que transmite Ia informacion) . Sus dendritas (que 
reciben informacion de otras celulas) multiplican sus ramas. 
Surgen ramas de las dendritas y Ia formacion de capas de 
mielina las engruesa, lo que causa que el cerebra aumente de 

tamafio y peso todo el tiempo hasta Ia mitad 
de Ia adolescencia . Incluso aunque se han 

eliminado muchas celulas 
y sinapsis para esa edad, 

las que quedan estan 
mejor desarrolladas 
y son mas eficientes 
para las destrezas y 
conocimientos que 
se han adquirido. 
Asf que solo recuer­

de: No es solo Ia cantidad de celulas cerebrales lo que cuenta, 
sino Ia calidad, y Ia evidencia sugiere que Ia forma en que se 
desarrollan celulas cerebrales de alta calidad es empledndolas. 

La infancia es un periodo particularmente crucial de "usarlo 
o perderlo" en nuestra vida, ya que algunas destrezas (por 
ejemplo, algunos aspectos dellenguaje y Ia vision) tienen 
oportunidades conocidas como "periodos crfticos" que se 
cerraran para siempre si esas destrezas no se desarrollan a Ia 
edad correcta. Pero no son solo las habilidades clasicas del 
periodo crftico las que es importante desarrollar al inicio de 
Ia vida. Todos sabemos que una vez que alguien aprende a 
montar en bicicleta, nunca lo olvida en realidad. Puede oxi­
darse un poco y volverse lentos los retl ejos, oero nunca tiene 
que volver a aprender a usar Ia bicicleta . Muchas otras destre­
zas son, en diversa medida, como aprender a montar bicicleta. 
No es imposible aprender nuevas destrezas mas adelante en 
Ia vida (por ejemplo, a conducir con palanca de velocidades) 
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pero las vfas neurales se empezaron a establecerse asf que 
estan disoonibles toda Ia vida. 

Aquf es donde el concepto de "conexiones neurales permanen­
tes" se hace un poco borroso. Se podrfa decir que las conexio­
nes permanentes son los circuitos disefiados, con los que 
nacen los humanos o que estan geneticamente programados 
para desarrollarse. Pero cualquier destreza, si se aprende y 
emplea al inicio de Ia vida, podrfa quedar conectada con tanta 
fuerza a los circuitos neurales que se les podrfa poner a fun­
cionar mientras uno fuera ffsicamente capaz. 

Asf que Ia idea de "usarlo o perderlo"se ha demostra­
do en los nifios. Pero, ique sucede en los adultos? 
Mientras que Ia estimulaci6n en Ia infancia con seguridad 
ayuda a Ia habilidad de beneficiarse de Ia experiencia mas 
adelante en Ia vida, un media ambiente enriquecido mejora el 
desempei'lo durante toda Ia vida. Los experimentos de Rosen­
zweig y Bennett han mostrado que ratas criadas en medias 
ambientes empobrecidos pueden alcanzar el nivel de desem­
pefio de ratas de medias ambientes enriquecidos para resolver 
problemas espaciales, una vez que se les ha permitido Ia 
misma riqueza de exposici6n .75 Otros estudios han mostrado 
que el hipocampo de un ave (un area de memoria espacial) 
crecera cuando se da al ave tareas de ocultarle alimento y que 
Jo recupere ya avanzada Ia vida, incluso si se le neg6 esa 
experiencia cuando joven. 76

•
77 

De hecho, las dendritas de las celulas del cerebra crecen (y se 
encogen) durante toda Ia vida, se utilicen o no. En los experi-

7 5 Mark R. Rosenzweig and Edward L. Bennett ( 1996). Psychobiology of 
plasticity: effects of training and experience on brain and behavior. 
Behavioural Brain Research 78:57-65. 

76 Nicky S. Clayton and John R. Krebs ( 1994 ). Hippocampal growth and 
atrition in birds affected by experience. Proceedings of the National 
Academy of Science USA 91:7410-14. 

77 C. Scharff eta/. (2000). Targeted neuronal death affects neuronal replace­
ment and vocal behavior in adult songbirds. Neuron 25:481-92. 
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mentos pioneros de "medio ambiente enriquecido" por parte 
de Diamond, Rosenzweig, Bennett y colegas en Berkeley, no 
solo fueron las ratas jovenes las que tenfan cerebros mas 
grandes y mejores cuando se colocaban en un medio ambiente 
variado, desafiante y socialmente rico; tambien los tenfan 
ratas viejas. 78 No solo proliferan o se encogen las ramas 
dendrfticas de las ratas viejas dependiendo del medio ambien­
te, sino que Ia estructura de las "espinas" de las dendritas (los 
diminutos sitios de contacto sobre las dendritas en sf) eran 
sorprendentemente sensibles a ese medio ambiente. 
James Connor, investigador de Berkeley, descubrio que las 
dendritas de ratas que se han criado en un medio ambiente 
enriquecido tenfan espinas como paletas bulbosas, mientras 
que las ratas "empobrecidas" tenfan diminutos nudos en sus 
dendritas. 79 Otras investigaciones con peces, abejas y humanos 
han mostrado que Ia experiencia interactua con las espinas 
para alterar su forma de manera continua. El cerebra no es un 
objeto estatico despues de Ia infancia, como un bloque de 
piedra que lentamente se desgasta o hace pedazos con el 
tiempo; es una coleccion de billones de piezas ( dendritas, 
espinas y sinapsis) que estan en un estado constante de flujo 
y todo el tiempo cambian de tamafio y forma mientras el 
cerebra interactua con el mundo que Jo rodea. 

De hecho, trabajos recientes mostraron que Ia mejor calidad 
de las neuronas podrfa no ser Ia unica razon de que los cere­
bros puedan hacerse mas grandes y mejores posteriormente 
en Ia vida. Dos conjuntos de investigaciones independientes 
presentados en marzo de 1999, del Instituto Salk en San 
Diego y de Ia Universidad de Princeton, se afiaden a otras 
evidencias nuevas de que los animales adultos realmente 

78 E. L. Bennett et al. (1974). Effects of successive environments on brain 
measures. Physiology and Behavior 12/4:621-31. 

79 James R. Connor and Marian C. Diamond (1982). A comparison of 
dendritic spine number and type on pyramidal neurons of the visual 
cortex of old rats from social or isolated environments. The Journal of 
Comparative Neurology 210:99-106. 



Nuevos descubrimientos Ill 

hacen crecer nuevas celulas cerebrales. (Un investigador de 
Purdue, Joseph Altman, en verdad ofreci6 evidencia de esto 
hace 35 afios, pero Ia mayorfa de los cientificos tan solo 
desecharon sus descubrimientos en ese momento .8 0

) 

Mas emocionantes son los factores que fomentan ese creci ­
miento . En el estudio Salk, ratones que se ejercitaban con 
regularidad en una rueda para correr tuvieron un crecimiento 
del doble de celulas cerebrales que otros ratones. 81 Las nuevas 
celulas aparecieron en el hipocampo, parte del cerebra crucial 
para Ia memoria y el aprendizaje. En el estudio de Princeton, 
dirigido por Ia neurocientffica Elizabeth Gould, Ia causa 
aparente del crecimiento al doble de las celulas cerebrales fue 
el ejercicio mental. 82 Gould y sus colegas descubrieron que las 
tareas mentales desafiantes no solo impulsaron Ia producci6n 
de nuevas celulas cerebrales del hipocampo, sino que ayuda­
ron tambien a mantener las ya existentes. Como Gould lo 
dijo: "Es un caso clasico de 'uselo o pierdalo'". 

8 0 Joseph Altman and Gopal D. Das (1965). Autoradiographic and histologi­
cal evidence of postnatal hippocampal neurogenesis in rats. Journal of 
Comparative Neurology 124:319-36. 

81 Henriette van Pragg, Gerd Kempermann, and Fred H. Gage ( 1999). 
Running increases cell proliferation and neurogenesis in the adult mouse 
dentate gyrus. Nature Neuroscience 2/3:266-70. 

82 Elizabeth Gould eta/. (1999) . Learning enhances adult neurogenesis in 
the hippocampal formation. Nature Neuroscience 2/3:260-5 . 
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fORMAS PAACTICAS PARA APLICAR LOS RESULTADOS 

L os cerebras de los animates de laboratorio no son los 
(micas en responder a los medias ambientes enriqueci­
dos. Un equipo suecoestadounidense dirigido par Fred 

Gage, del lnstituto Salk, descubri6 hace poco que de hecho, 
los cerebros humanos pueden hacer crecer nuevas neuronas 
durante Ia vida y lo hacen .83 Una raz6n de que se citen tantos 
estudios con animales en Ia investigaci6n del cerebra es que es 
impractico hacer experimentos que permitan a un investigador 
manipular a voluntad el media ambiente de toda Ia vida de 
los humanos . Ademas, muchos tipos de analisis estructurales 
directos requieren 

tecnicas que no se rr~=====:========;::==::::;;, 
pueden emplear 
en humanos. 

Los cientfficos 
pueden averi­
guar mas sabre 
el cerebra 
humano en 
diversas for­
mas. Una 
forma es 
diseccionar 
los cerebras 
de personas 
que decidie­
ron donar sus 
6rganos a Ia 
ciencia despues 
de Ia muerte. Este enfoque puede mostrar diferencias en Ia 
anatomfa y fisiologfa del cerebra en personas cony sin enfer-

83 PeterS. Eriksso n et a!. ( 1998). Neurogenesis in the adult hum an hippo­
campus. Nature Medicine 4/11 :1313-17. 
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medad de Alzheimer. Ademas, esta cada vez mas disponible 
un creciente arsenal sofisticado de tecnicas de escanografia 
para observar un cerebra vivo en funcionamiento sin causar 
daii.o alguno . Esos metodos son escaner CAT, PET, fMRI y 
SPECT. Tambien hay una adici6n reciente a este grupo de 
tecnicas, Ia estimulaci6n magntUica transcraneana. Este metoda 
va mas alia de PET y fMRI ya que puede mostrar una 
conexi6n temporal intima entre Ia actividad cerebral 
y una funci6n determinada. 

Las autopsias de los cerebras de pacientes de enfermedad de 
Alzheimer han mostrado que esta enfermedad aparece como 
cam bios estructurales (placas y maraii.as) entre las neuranas 
de ciertas partes de Ia corteza (Ia capa externa del cerebra) y 
el hipocampo (una region del cerebra que participa en Ia 
memoria). Resulta que al atrofiarse las celulas cerebrates en 
esas areas, se encogen esas partes del cerebra. Sin embargo, 
esta Ia parte interna ("intracraneal") del craneo que nunca 
se encoge, incluso si lo hace el cerebra que esta en el inte­
rior. En consecuencia, revela Ia marca de crecimiento maxi­
mo del tamaii.o del cerebra en Ia vida de ese individuo. Un 
estudio de escaner CAT llevado a cabo por Schofield y otras, 
seii.ala una relaci6n inversa entre el tamaii.o maximo del 
cerebra de una persona y Ia prababilidad de padecer Alzhei­
mer. 54 Esta evidencia apoya Ia teorfa de que quienes han 
creado una "reserva funcional" de celulas cerebrates bien 
desarrolladas tiene un tipo de pratecci6n integrada contra 
el Alzheimer. Tambien podrfa explicar par que algunas 
personas presentan las seii.ales estructurales caracteristicas 
del Alzheimer (placas y maraii.as entre las celulas de 
algunas partes del cerebra) sin mostrar seii.al alguna de 
deteriora cognitivo . 

84 Peter W. Schofield eta/. (1995). The age at onset of Alzheimer's disease 
and an intracranial area measurement: a relationship . Archives of Neuro­
logy 52:95-8. 



114 C6mo prevenir e invertir Ia decadencia cognitiva 

Como ya hemos visto, Ia causa de Ia enfermedad de 
Alzheimer parece ser una combinaci6n compleja de factores, 
algunos geneticos y otros del medio ambiente. Algunas otras 
enfermedades degenerativas que afectan el cerebra tienen un 
componente genetico mas marcado. Por ejemplo, Ia causa 
de Ia enfermedad de Huntington ( el trastorno acab6 con el 
escritor de canciones Woody Guthrie) es un gen dominante 
que heredan con una probabilidad de 50% los hijos de 
alguien con Ia enfermedad. En otras palabras, si el hijo o 
hija de alguien con Huntington vive el tiempo suficiente, 
su probabilidad es de 50 y 50 de que tambien Ia tendrL . sin 
importar Ia salud general, habitos o estilo de vida. Y si uno 
de un par de gemelos tiene Huntington, es de 100% Ia 
posibilidad de que el otro hermano tambien Ia llegue 
a tener. 

Por otro !ado, uno de los gemelos puede presentar sfntomas 
mas graves a menor edad que el otro y deteriorarse con mas 
rapidez, lo que sugiere que incluso con una enfermedad 
neurol6gica de origen genetico, el medio ambiente puede 
influir el avance de Ia enfermedad. 

Un experimento muy reciente de un equipo de investigado­
res de Oxford muestra c6mo el medio ambiente puede tener 
un poderoso efecto en el avance de una enfermedad similar 
a Ia de Huntington en ratones. 85 Los investigadores criaron a 
Ia mitad de un grupo de ratones con un gen del tipo Hun­
tington en cajas estandares y a Ia mitad en cajas "de medio 
ambiente enriquecido" llenas de una colecci6n de juguetes 
y juegos que rotaba constantemente. Semana a semana se 
hacfan pruebas a todos los ratones en dos tareas separadas 
disefiadas para revelar sfntomas de Ia enfermedad. Los 
ratones de "medio ambiente estandar" mostraron sfntomas 
antes que los ratones de "medio ambiente enriquecido" en 

85 Anton van Dellen et al. (2000) . Delaying the onset of Huntington's mice. 
Nature 404:721-2. 
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am bas tareas. En una tarea, solo cerca de Ia mitad de los 
ratones "enriquecidos" habfan presentado sfntomas para el 
final del experimento, mientras que los presento el 100% de 
los ratones "estandares". En Ia otra tarea, solo uno de los 15 
ratones enriquecidos mostro sfntomas para el final del 
periodo de comparacion, de nuevo, respecto a! 100% 
de los ratones "estandares" de Huntington . 

Reserva funcional y estimulaci6n mental: Como 
Ia educaci6n y Ia ocupaci6n pueden ayudarlo 
a protegerse de Ia enfermedad de Alzheimer 
Muchos estudios nos llevan a Ia 
conclusion de que entre 
mas educacion y mas 
desafiante sea Ia 
ocupacion que uno 
tiene, menos probable 
que se llegue a tener 
Alzheimer. 86

·
8 7

·
88

·
89 De 

hecho, un analisis estadfstico de 
los resultados de varios de estos 
estudios llego a Ia conclusion de 
que el nivel de educacion sirve mejor para predecir Ia proba­
bilidad de padecer Ia enfermedad que cualquiera de los 
factores que se citan con mas frecuencia, incluyendo los 
antecedentes familiares de Alzheimer. 90 

86 Yaakov Stern eta /. ( 1994) Innuence of education and occupation on the 
incidence of Alzheimer's disease. Journal of the American Medical 
Association 2 71/13:1004-10. 

87 Robert P. Freid land ( 1993 ). Ep idemio logy, education, and the ecology of 
Alzheime r's disease. Neurology 43:246-9. 

88 Margaret Gatz eta/. (1994). Dementia: not just a search for the gene. The 
Gerontologist 34/2:251-5. 

89 I. Raiha eta/. (199 8) Environmental differences in twin pairs discordant 
for Alzheimer's disease. Journal of Neurology, Neurosurgery, and Psychia­
try 65/ 5:785-7. 

90 James A. Mortim er and Amy B. Graves {1993). Education and other 
socioeconomic determinants of dementia and Alzheimer's disease. 
Neuro logy 43 (Suppl. 4):539-44. 
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Sin embargo, el problema es que una correlacion no necesa­
riamente demuestra una causa. El nivel de educacion y Ia 
ocupacion se agrupan con otros factores del estilo de vida 
( ejercicio, dieta, acceso a cuidados medicos, intereses, 
consumo de alcohol y nicotina) que tienen impacto en 
muchas enfermedades, incluyendo Ia demencia. Es par eso 
que los investigadores siempre buscan controlar los factores 
adicionales a! mantenerlos constantes. Una forma de lograr 
esta meta es estudiar solo personas que tienen el mismo 
estilo de vida pero diferentes niveles de educacion, o dife­
rentes ocupaciones, y ver quien padece enfermedad de 
Alzheimer y quien no . 

La investigacion mas famosa de este tipo es lo que a menu­
do se llama el Estudio de las Monjas. Este estudio que se 
inicio en 1991, ha dado seguimiento a Ia salud cognitiva 
de 678 miembros de las Hermanas de Ia Escuela de Ia 
Congregacion de Notre Dame nacidas antes de 1917. Las 
monjas forman un grupo con variables del estilo de vida 
muy similares, y varios estudios subsecuentes han empleado 
subgrupos seleccionados con cuidado dentro de todo el 
grupo de monjas para investigar po~ibles correlaciones entre 
Ia demencia y otros factores que varfan entre las participan­
tes. Todas las monjas participantes estuvieron de acuerdo 
par adelantado en permitir que se analizaran sus cerebros 
despues de Ia muerte, asf que los investigadores no solo han 
podido analizar su funcion cognitiva cada aflo, sino identifi­
car signos estructurales de Ia enfermedad de Alzheimer 
en Ia autopsia. 

Un estudio que se baso en los datos del Estudio de las 
Monjas examino correlaciones entre el nivel de educacion y 
Ia funcion cognitiva en un subconjunto de 24 7 de las mon­
jas. 91 Se selecciono a esas monjas par, tener estilos de vida 

91 David A. Snowdon ec a/. ( 1989) . Years of life with good and poor mental 
function in the elderly. Journal of Clinical Epidemiology 42:1055-66 . 
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similares, pero diferencias en el nivel de educaci6n. Lo 
notable fue que a pesar de Ia equivalencia en el estilo de su 
vida co mo adultas, era el doble de probable que las monjas 
con mayor educaci6n evitaran el Alzheimer y otras demen­
cias a edad avanzada que las monjas menos educadas. Esto 
ofrece cierta prueba de que el efecto "protector" de Ia educa­
ci6n a! principia de Ia vida no solo se debe a otros factores 
del esti lo de vida ( dieta, estado civil, ocupaci6n o lo que 
sea) que se correlacionan con el nivel de educaci6n. 

Aun mas sorprendentes fueron los hallazgos obtenidos en 
una investigaci6n de Ia relaci6n entre el estilo de escribir a! 
inicio de Ia vida adulta y Ia aparici6n del Alzheimer en un 
subconjunto de 93 monjas. 92 Todas las 93 participantes 
habfan sometido autobiograffas cortas escritas despues de su 
entrenamiento religioso y antes de tomar los votos, por lo 
comun cuando tenfan veintitantos aiios. Los autores de este 
estudio analizaron esas muestras antiguas de escritura 
buscando "densidad de ideas" y "complejidad gramatical" 
(ver cuadro, pagina 118). Era mas probable que las monjas 
que habfan escrito muestras con calificaciones bajas en esas 
areas lograran calificaciones bajas en pruebas cognitivas a 
edad avanzada, donde Ia baja densidad de ideas mostraba 
una mayor asociaci6n con el desempeiio cognitivo pobre en 
Ia vejez que una baja complejidad gramatical. Sin embargo, 
el descubrimiento mas sorprendente fue que las monjas 
con baja densidad de ideas al principia de Ia vida padecfan 
Alzheimer en Ia vejez, mientras que ninguna con alta 
densidad de ideas Ia tenfa. 

Entonces, esos estudios muestran que Ia educaci6n baja y 
(de acuerdo a cierta medici6n) el estilo lingi.ifstico simple a! 
principia de Ia vida son factores de riesgo para llegar a tener 
Alzheimer y otras demencias en Ia vejez. iPor que? 

(Continua en Ia pagina 120) 

92 David A. Snowdon eta/. ( 1996) . Linguistic ability in early life and 
cognitivve function and Al zheimer's disease. Journal of the American 
Medical Association 275/7:528-32. 
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Alta Densidad de Ideas y Complejidad 
en el Estilo de Escritura: i Una Sefial de 

Bajo Riesgo de Enfermedad de Alzheimer? 

"Densidad de ideas" es una medida del numero promedio 
de "ideas" par diez palabras. La "complejidad gramatical" 
se mide de acuerdo a cuantas inserciones y subordinaci6n 
sintactica muestra una oraci6n. Aquf se presenta un frag­
mento que compara a Ia monja que sac6 Ia menor califica­
ci6n en densidad de ideas (abajo, izquierda) con Ia monja 
que sac6 Ia mas alta (abajo, derecha) . Proceden de los ensa­
yos autobiograficos que las monjas escribieron cuando eran 
adultas j6venes, de veintitantos aflos de edad. 

La hermana que escribi6 Ia muestra a Ia izquierda muri6 
con enfermedad de Alzheimer, mientras que Ia que escri­
bi6 Ia oraci6n a Ia derecha (en el momenta del estudio) 
aun estaba viva sin deterioro cognitivo . 

Nacf en Eau Claire, 
Wisconsin, el 24 de 
mayo de 1913 y me 
bau ti za ron en Ia 
igl es ia de San Ju an. 

El dia mas feliz de mi vida hasta e l momenta 
ha sid o mi Primera Co muni6n, que fue en 
junio de mil novecientos ve inte, cuando tenia 
s6 lo ocho a ii os de edad, y cuatro aiios 
despues, el mismo mes, en que me confirm6 
el Obispo D. D. McGavick. 

Los investigadores calcularon una calificaci6n de den­
sidad d e ideas de 3.9 y una complejidad gramatical de 
0 para el fragmento de oraci6n a Ia izquierda. La baja 
calificaci6n de complejidad gramatical refleja una ora­
cion simple de una cl ausula sin inserciones. Aquf es ta 
como se calcul6 Ia calificaci6n de Ia densidad de ideas: 

Idea 1: Nacf 
Idea 2: nacf en Eau Claire, Wisconsin 
Idea 3: nacf el 24 de mayo de 1913 
Idea 4: me bautizaron 
Idea 5: me bautizaron en Ia iglesia 
Idea 6: me bautizaron en Ia iglesia de San Juan 
Idea 7: nacf y me bautizaron 



Formas practicas para aplicar los resultados 119 

Suponiendo que son 18 "palabras", siete ideas se dividen 
entre 18 = 3 .9 . La oraci6n a Ia derecha recibi6 una califica­
ci6n de densidad de ideas de 8.6 y una calificaci6n de 
complejidad gramatical de 7. 

Las oraciones con elevada complejidad gramatical impo­
nen mas exigencias en Ia memoria funcional que las que 
estan bajas en complejidad gramatical. Un estilo de 
escribir con alta complejidad gramatical podrfa reflejar 
habitos de hablar que imponen frecuentes exigencias de 
ejercer las destrezas de Ia memoria funcional. 

Para notar lo agotador que las inserciones y Ia subordina­
ci6n pueden ser, trate de descifrar el ejemplo inventado 
que esta a continuaci6n. Este tipo de oraci6n es en realidad 
tan diffcil de descifrar que incluso si no viola alguna regia 
formal de Ia gramatica, cualquier editor lo rescribirfa : 

El hecho de que el nino te hablara respeto que no me 
agradas me molesta mucho. 

(Traducci6n: Me molesta mucho que el nino te hablara 
del hecho de que no me agradas.) 
Podrfa decir que Ia oraci6n densa y compleja escrita par Ia 
monja que nunca tuvo Alzheimer esta demasiado llena de 
palabras, mientras que el mas simple es mas directo y al 
grana. Hemingway se esforz6 mucho en cultivar el segun­
do tipo de estilo de escritura, mientras que oraciones de 
escritores como Proust y Faulkner a veces son tan largas y 
complicadas como para ser apenas comprensibles. Sin 
embargo, tendra que admitir que leer a Faulkner o a 
Proust es un ejercicio mejor para su memoria funcional. 

Compare estas dos muestras: 

Hemingway: 

Le desee buenas naches y subf las escaleras. Habfa dos car­
tas y algunos papeles. Los examine bajo Ia luz de gas en el 
comedor. Las cartas procedfan de Estados Unidos. Una era 
un estado de cuenta. Mostraba un saldo de 2432. GO d6lares. 

Continua en Ia siguiente pdgina 
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Continua de Ia pdgina anterior 

Faulkner: 

Habfa una enredadera de wiskeria floreando por segunda 
vez ese verano en un enrejado de madera ante una venta­
na, a Ia que gorriones se acercaban de vez en cuando en 
rafagas al azar, hacienda un sonido seco, vfvido y polvo­
riento antes de alejarse: y frente a Quentin, Ia senorita 
Coldfield, en su negro eterno, que habfa usado ya por 
cuarenta y tres anos, fuera por una hermana, padre o 
marido, nadie sabfa, sentada muy erguida en Ia silla dura 
recta que era tan alta para ella que sus piernas colgaban 
rectas y rfgidas, como si tuviera tibias y tobillos de hierro, 
lejos del suelo con ese aire de ira impotente y estatica 
como si fueran pies de nino, y hablaba con esa voz adusta, 
demacrada y sorprendida hasta que al ultimo se renuncia­
rfa a escucharla y Ia confundirfa a ella misma el sentido de 
Ia audici6n, y aparecerfa el objeto largo tiempo muerto de su 
frustraci6n impotente pero indomable, como si por una 
recapitulaci6n indignada lo evocara, en forma muy inaten­
ta e inocua, fuera del polvo inm6vil, sonador y victorioso. 

(Continua de Ia pagina 117) 

Una interpretacion de esos hallazgos es que las experiencias 
y habitos de Ia infancia al inicio de Ia edad adulta ayudan a 
formar una "reserva cognitiva" o "capacidad de reserva 
cerebral" a Ia que se puede· recurrir mas adelante en Ia 
vida . 93 Es decir, vias neurales extra, desarrolladas en forma 
mas generosa que se establecen al principia de Ia vida y que 
pueden dar al cerebra envejecido una reserva mayor a Ia 
que puede recurrir, incluso si algunas neuronas mueren 
o se vuelven menos eficientes. 

Otra teorfa (que es del todo compatible con Ia que se acaba 
de describir) sostiene que parte del efecto protector de Ia 

93 Yaakov Ste rn eta/. {1994) . Influence of education and occupation on the 
incidence of Alzheimer's disease. Journal of the American Medical 
Association 27liJ3:1004-10. 
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educaci6n y Ia "densidad de ideas" en Ia escritura contra Ia 
enfermedad de Alzheimer procede del papel del ejercicio 
mental en mantener vivas y sanas a las neuronas. 94 Es 
decir, Ia educaci6n puede ayudar a preparar el trabajo 
preliminar para modelos de actividades intelectualmente 
desafiantes para toda Ia vida, y Ia "densidad de ideas" en el 
estilo de escritura de adultos j6venes podrfa predecir habitos 
duraderos de procesar estructuras lingi.ifsticas complejas. 
De Ia forma en que el ejercicio ffsico aumenta Ia sangre y el 
oxfgeno a! cuerpo como un todo, el ejercicio mental aumen­
ta el suministro de nutrientes transportados por Ia sangre a! 
cerebro. La abundancia de nutrientes ayuda a proteger de los 
efectos t6xicos para el cerebra de Ia hormona glucocorticoi­
de de Ia "tension" y tambien puede servir para proteger de 
los radicales lib res (vea Capitulo 3). Adem as, el mayor 
trabajo cerebral estimula Ia reparaci6n del DNA de las 
celulas cerebrales. 

Tambien se encuentra apoyo para el papel del efecto protec­
tor de Ia educaci6n contra Ia enfermedad de Alzheimer en 
los es tudios con escaner del cerebro. Por ejemplo, entre los 
pacientes de Alzheimer con grados equivalentes de severidad 
de Ia enfermedad, el flujo de sangre a las regiones del cere­
bro afectadas por el mal es menor en pacientes con educa­
ci6n mas avanzada. 95 Si se considera que Ia reducci6n del 
flujo de sangre es una seiial ffsica de Alzheimer, significa que 
a nivel ffsico, el paciente bien educado tenfa el mal en forma 
mas severa que los otros, y sin embargo, en su habilidad 
cognitiva no mostraban mas seiiales de Ia enfermedad que 
los pacientes de educaci6n deficiente con sfntomas menos 
severos en Ia escanograffa de cerebro. Asf que podria ser que 
los efectos estructurales de Ia enfermedad de Alzheimer en 

94 Robert P. Freidland ( 1993 ). Epidemiology, education, and the ecology of 
Alzheimer's disease. Neurology 43:246-9 . 

95 Yaakov Stern el a/. (1992) . Inverse relationship between education and 
parietotemporal perfusion deficit in Alzheimer's disease. Annals of 
Neu ro logy 32/3:371-5. 
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el cerebra (placas y maraii.as, perdida de neuronas, reduc­
ci6n del flujo de sangre) se podria superar en parte por una 
mayor reserva de neuronas, sinapsis y vias que se han cons­
truido durante una vida de estimulaci6n mental. 

Los habitos de toda una vida de actividades e intereses esti­
mulantes podrian ser tan importantes como una educaci6n 
a temprana edad para ayudar a prevenir Ia demencia. La 
evidencia pracede de estudios que muestran una fuerte 
relaci6n entre Ia ocupaci6n y el riesgo de demencia. Un 
influyente estudio frances mostr6 que el riesgo de demencia 
entre trabajadores en Bordeaux es dos a tres veces mayor que 
entre prafesionales. 96 De hecho, Ia condici6n ocupacional es 
una variable mucho mas importante que s61o Ia educaci6n . 
El efecto preventivo de ocupaciones variadas y que desafian 
Ia mente en Ia enfermedad de Alzheimer se ha confirmado 
en muchos otras estudios durante Ia ultima decada, en 
Estados Unidos, Italia e Israel. 97

•
98 

Detecci6n de una mente animada en el cerebro 
Los investigadores Jacobs, Schall y Scheibel han descubierto 
c6mo se verian en el cerebra los efectos pratectores de una 
vida enriquecida. 99 La primera ramificaci6n de una dendrita 
se llama de "primer orden", al segundo nivel, "de segundo 
orden II I etc. En los anal isis ·de autopsia del area de Wernicke 
(parte del cerebra que se emplea en ellenguaje), descubrie­
ron que entre mas elevado es el nivel de educaci6n, de 

96 
) . F. Dartigues e! a/. (1992). Occupation during life and memory perfor­
mance in nondemented french elderly community residents . Neurology 
42:1697-1701. 

97 A. D. Korczyn, E. Kahana, andY. Gal per ( 1991 ). Epidemiology of demen­
tia in Ashkelon, Israel. Neuroepidemiology 10:100. 

98 S. Bonaiuto, E. Rocca, and A. Lippi ( 1990}. Impact of education and 
occupation on the prevalence of Alzheimer's disease (AD) and multi­
infarct dementia in Macerata Providence, Italy. Nurology 40 (Suppl. 
I ):346. 

99 Bob Jacobs, Matthew Schall, and Arnold B. Scheibel ( 1993 ). A quantitative 
dendritic analysis of Wernicke's area in humans. The ' ournal of Compara­
tive Neurology 327:97-111. 
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mayor nivel eran las ramificaciones (de cuarto nivel y mas) 
en esa parte del cerebra de Ia persona . 

Uno de los estudios mas importantes para Ia aplicaci6n del 
concepto de "uselo o pierdalo" para un envejecimiento 
exitoso lo inform6 Schaie ( 1994 ). 100 Dio seguimiento a Ia 
vida de mas de 5,000 adultos por un periodo de hasta 35 
ai'ios y sac6 a Ia luz algunas variables que podrfan reducir el 
riesgo de deterioro cognitivo en Ia vejez. Una es un conjunto 
de factores que incluye educaci6n por encima del promedio 
y ocupaciones en que se realicen trabajos ricos en compleji­
dad y bajos en rutina. Otro conjunto de factores incluye 
pasatiempos interesantes y actividades de tiempo libre. Por 

Jo general, todos esos factores 
involucraran medios ambientes 
complejos y estimulantes para el 

intelecto. Ejemplos podrfan ser 
amplia lectura, viajes, ira eventos 

culturales, dedicarse a educaci6n 
continua y participar en clubes 
y asociaciones profesionales. 

Todos esos estudios apuntan a 
una conclusion importante: 
El cerebra humano no es 
tan parecido a las rodillas 

de un receptor de beisbol 
como a! coraz6n de un corrector. Con Ia teorfa de que cada 
coraz6n tiene un numero preestablecido de latidos antes de 
que se desgaste, se podrfa pensar que el ejercicio que acelera 
el ritmo cardiaco acelera Ia muerte. Pero no es Ia forma en 
que en realidad funciona. Emplear el coraz6n Jo fortalece, 
alarga su vida y mejora Ia calidad general de Ia vida del 
cuerpo que lo alberga. Toda Ia evidencia actual de estudios 

10° K. W. Schaie ( 1994 ). The course of adult intellectual development. 
American Psychologist 49:304-13. 
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experimentales muestra que asf es tambien como funciona 
nuestro cerebra. Debemos hacer un esfuerzo constante para 
mantener activo y con desaffos a nuestro cerebra, con el fin 
de mantenerlo tan sano como un corredor mantiene su 
corazon . 

Como enriquecer su propio medio ambiente: 
La curiosidad no mata al gato, lo hace mas inteligente 
Hace mas de 30 afios, Alan Hein hizo una observacion que 
aun es de importancia crucial para aquellos de nosotros 

interesados en el "envejecimiento opti-
mo ".101 Disefio un experimento ingenioso 
que examinaba como se desarrolla 

el sistema visual del gato . El experi­
mento mostro que solo ciertos 

tipos de estimulacion del medio 
ambiente conducfan al desarro-

llo de centros de procesamien­
to visual mas exactos en el 
cerebra de los gatitos. El 
aspecto crftico que el experi-

mento mostro fue que el desarrollo apropiado solo ocurre 
cuando Ia estimulacion es resultado de exploracion activa, 
en oposicion a Ia exposicion que solo es pasiva. Se unio a 
los dos gatitos a un artefacto con forma de carrusel que 
permitfa que uno de los gatitos explorara con libertad, 
mientras el otro no podfa hacerlo. Cada vez que el gatito 
activo se movfa hacia un estfmulo visual interesante, se 
giraba al pasivo hacia un objeto o imagen equivalente. De 
esta forma, ambos gatitos se expusieron al mismo medio 
ambiente visual, pero s6lo uno lo hacfa en forma activa . 
Cuando se examino al final el cerebra de los gatitos, solo el 
gato que habfa explorado activamente el medio ambiente 

I ' 
habfa desarrollado un cerebra que ten1fa habilidades supe-

10 1 Richard Held ( 1965). Plasticity in sensory motor systems. Scientific 
American 213:84-94. 
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riores de procesamiento visual. Este estudio indica que el 
humano debera estar decidido a crear un cerebra mejor o 
mantener los poderes que ya ha adquirido. Un conserje de 
Ia Biblioteca del Congreso de Estados Unidos no adquiere 
un conocimiento enciclopedico s6lo par estar en presencia 
de tantos libros. Como un gatito, a! cerebra le gusta explo­
rar e interactuar con los recursos de aprendizaje que estan a 
su disposici6n. Esa curiosidad a temprana edad tendra un 
efecto positivo en su salud en el futuro . 
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SUSTANCIAS COMUNES EN EL CUERPO 

QUE PUEDEN AYUDAR AL CEREBRO 

Lo que depara el futuro cercano: 
La promesa de las celulas troncales 

U no de las ~robabi~idades 
nuevas mas emooo­
nantes de trata­

miento para enfermedades 
del cerebro, incluyendo Ia 
enfermedad de Alzheimer, 
ha surgido de recientes experi­
mentos con celulas troncales . Son 
celulas de prop6sito general que 
pueden dividirse y diferenciarse para convertirse en celulas 
especialistas, lo que incluye a las celulas cerebrates. Algunos 
cientfficos consideran esas celulas troncales como una 
fuente de tratamiento para dano cerebral y enfermedades 
degenerativas del cerebro . 

Cuando un espermatozoide fertiliza un 6vulo humano por 
primera vez, se convierte en una celula individual de Ia que 
se crearan todas las demas celulas del futuro cuerpo . Esta 
"madre de todas las celulas troncales" es Jo que los bi6logos 
llaman totipotente, lo que significa que tiene una capacidad 
creativa ilimitada. En un nivel por debajo de Ia celula troncal 
"madre" totipotente se encuentran las celulas pluripoten tes, 
capaces de generar todas las celulas del cuerpo ( excepto Ia 
placenta) que el feto necesita para sobrevivir. Mediante un 
proceso de division y especializaci6n, se crean otros niveles 
de celulas troncales, lo que conduce por ultimo a cada celula 
particular (sangre, cerebro, pie!, etc.) del cuerpo. 

Algunas de las celulas troncales mas especializadas conti­
nuan existiendo en el cuerpo despues del nacimiento, de 
hecho, durante toda Ia vida. Por ejemplo, las celulas tronca-
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les de Ia sangre generan nuevas gl6bulos rajas, gl6bulos 
blancos y plaquetas ad infinitum . No pueden generar todos los 
tipos celulares del cuerpo (no son totipotentes o pluripoten­
tes) pera aun son multipotentes, capaces de generar diferentes 
celulas especfficas de un tipo general. 

[LOS cerebros humanos adultos tienen ceJuJas troncales? 
Hasta hace muy poco tiempo, Ia sabidurfa aceptada habfa sido 
que no tenemos celulas trancales para el cerebra en Ia edad 
adulta; en otras palabras, que las celulas del sistema nervioso 
central del cerebra y Ia columna vertebral no podfan regene­
rarse de Ia forma en que lo hace nuestra pie!, sangre y otras 
sistemas. Como con tantos conocimientos aceptados por largo 
tiempo sabre el cerebra, esta premisa result6 estar equivocada. 
Tenemos una sustancia qufmica Hamada bromodoxiuredina 
(BrdU) que se emplea como un tipo de marcador para encon­
trar division celular rapida, como sucede en forma muy 
drastica cuando las celulas se vuelven cancerasas. En 1998, 
Fred Gage, del Instituto Salk, llev6 a cabo autopsias a varios 
pacientes de cancer terminal a los que se habfa inyectado esta 
sustancia y encontr6 bramodoxiuredina en sus cerebros. 102 Fue 
evidencia de que sus celulas cerebrales se estaban dividiendo 
y regenerando . Otras estudios desde entonces han mostrado 
Ia regeneraci6n continua de neuronas (new·ogenesis) en los 
cerebras de animales adultos, incluyendo a los primates, que 
estan muy relacionados con los humanos. Hace poco, un 
grupo de investigadores en el lnstituto Karolinska, de Suecia, 
demostr6 que el cerebra humano adulto tambien tiene celulas 
trancales. 103 

La investigaci6n de las celulas trancales del cerebra humano 
esta avanzando a un paso impresionante. S6lo unos meses 

102 PeterS. Eriksson et a/. ( 1998 ). Neurogenesis in the adult human hippo­
campus. Nature Medicine 4/ 11 :1313-17. 

103 C.!! . Johansson eta/. (1999). Neural stem cells in the adult human brain. 
Experimental Cell Research 253/2 :733-6 . 
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despues de que los investigadores se dieran cuenta de su 
existencia, Ia comunidad cientffica descubri6 muchos sobre 
elias. Por un !ado, las celulas troncales residen en forma 
dis creta cerca de los ventriculos del cerebra ( estructuras llenas 
de liquido en el interior del cerebra) hasta que las activan los 
factores de crecimiento . Entonces se pueden desarrollar en dos 
de las clases mas generales de celulas cerebrales, neuronas o 
celulas gliales. (Las celulas gliales son un tipo especial de celula 
que los investigadores s61o han empezado a tratar con el 
respeto que merecen; aunque originalmente se pensaba que 
proporcionaban poco mas que un "pegamento" estructural 
para las neuronas, resulta que fabrican y almacenan sustancias 
esenciales para Ia supervivencia y salud de las neuronas) . 
Cuando alguien sufre un ataque de apoplejfa u otra lesi6n del 
cerebra, se activa a las celulas troncales desde su estado usual 
de reposo a Ia producci6n de celulas cerebrales especializadas 
que migran al sitio de Ia lesion. Y lo mas extrano de todo, 
cuando se toman celulas troncales cerebrates de ratones y se 
inyectan en Ia cola de otros ratones, ;se convierten en celulas 
sangufneas! 104

•
105 No esta clara el mecanismo para este efecto, 

pero debe haber algo en esa parte del cuerpo del rat6n (tal vez 
facto res de crecimiento especfficos) que pueden obligar 
incluso a una celula troncal de un sistema diferente del cuerpo 
a convertirse en una celula sangufnea. Baste decir que las 
celulas troncales del cerebra siguen siendo algo misteriosas, 
pero es clara que tienen un enorme potencial para el manteni­
miento y reparaci6n del cerebra. Son como el dinero en Ia 
cuenta de ahorros de un jubilado, que se gasta en pequeiias 
cantidades, excepto en casos de emergencia. Por supuesto, 
serfa agradable descubrir c6mo hacer mas de esos fondos 
maravillosos a los que podrfamos recurrir. 

104 Anders Bjorklund and Clive Svendsen ( 1999) . Breaking the brain-blood 
barrier. Nature 397:569-70. 

105 C. R. Bjornson ec a/. ( 1999) . Turning brain into blood: a hematopoietic 
fate adopted by adult neural stem cells in vivo . Science 283 :534-537 . 
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Formas de alta tecnologfa para impulsar 
Ia actividad de las celulas troncales cerebrales 
Uno de los aspectos mas controvertidos de Ia investigaci6n de 
las celulas troncales esta relacionado con Ia cosecha de celulas 
troncales pluripotentes de fetos humanos abortados. La 
esperanza es que se pueda obligar a tales celulas a generar 
diversos tipos de celulas mas especializadas y luego implantar­
las en el cuerpo o cerebra de una persona con una enfermedad 
del tipo correspondiente de celula u 6rgano, como diabetes 
( celulas pancreaticas ), enfermedades cardiacas ( celulas de 
coraz6n) o enfermedad de Parkinson ode Alzheimer ( celulas 
cerebrales) . "Obligarlas" es un asunto de conectar los genes 
correctos en Ia celula troncal que activa el desarrollo en el 
tipo correcto de celula mas especializada. Evidencia reciente 
indica que este resultado se puede lograr al identificar el factor 
de crecimiento apropiado (vea mas adelante) que impulsa a Ia 
celula en Ia direcci6n deseada. Una tecnica mas simple serfa 
extraer tejido fetal que ya se haya especializado en Ia direcci6n 
correcta . Este tipo de experimento ya fue llevado a cabo con 
exito por un equipo sueco dirigido por Anders Bjorklund, 
quien implant6 celulas de cerebra fetal en el cerebra de 
pacientes de Parkinson.10 6 

Otra posibilidad prometedora de Ia investigaci6n actual es Ia 
manipulaci6n de las celulas troncales del paciente mismo para 
producir las celulas cerebrates del tipo correcto, un enfoque que · 
evita el controvertido tema polftico y social de Ia cosecha de 
tejido fetal. Tambien evita el problema medico crftico del recha­
zo de los implantes por parte el sistema inmune del receptor. 

Hacer que el cerebro trabaje fortalece su poder 
Sin embargo, ~~ importante recordar que incluso con un 
procedimiento tan invasivo como los implantes fetales, aun 
se aplica Ia doctrina de "uselo o pierdalo" ... de Ia misma 

10 6 C. Rosenbland, D. K. I<irik, and Anders Bjorklund (2000). Sequential 
administration of GDNF into the subst antia nigra and striatum. Experi­
m e ntal Neurology .61/2:503-16 . 
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manera que sucede con los recien nacidos. En otras palabras, 
si las celulas implantadas no se emplean para el prop6sito 
para el que se implantaron, moriran . Una mente que funcio­
na bien se desarrolla a partir de una interacci6n compleja 
entre el legado biol6gico y Ia experiencia de Ia vida. Un bebe 
al que se proporcionen todas las celulas cerebrates del 
universo no desarrollara una buena mente a menos que 
esas neuronas esten conectadas y agrandadas mediante una 
exploraci6n activa del medio ambiente. Tambien se aplica el 
mismo principia a un receptor adulto de celulas troncales. 
En los modelos con animales, cuando se combinan implan­
tes con un programa de estimulaci6n mental, tienen una 
posibilidad mucho mejor de exito que los implantes so-
l OS. 107, 108 

El resultado final de Ia profusion 
de consejos y descubrimientos de 
investigaci6n que se informan 
todos los dfas en publica­
ciones medicas y en los 
medios de comunica­
ci6n masiva es que 
muchos factores influ­
yen en el desarrollo y envejecimiento saluda-
ble del cerebro y nadie puede esperar encontrar una sola 
soluci6n magica. Pero sin importar nada, el desarrollo, 
mantenimiento y reparaci6n de las celulas del cerebra se 
gufa por los usos que hemos dado a nuestra mente, tanto 
en Ia infancia como en Ia edad adulta. 

La cura milagrosa del mismo cerebro: 
factores de crecimiento de nervios 
tOue sucede con Ia idea de mantener en buenas condiciones 
hs celulas viejas del cerebra? Aquf esta todo lo que necesita-

107 C. Kelche el a/. (1995). The effects o f intrahippocampal grafts, tra ining, 
and postoperative housing on behavioral recovery after septohippocampal 
damage in the rat. Neurobiology of Learning and Memory 63/2:155-66. 

108 Donald G. Stein, Simon Brailowsky, and Bruno Will ( 1997) . Brain Repair. 
Oxford :Oxford University Press. 
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mos para prestar atenci6n a Ia investigaci6n sobre combatir 
sustancias que destruyen neuronas, como glucocorticoides, 
protefnas beta-amiloideas y radicales libres (vea el Capitulo 
3). Este dominio tambien es donde entran los sistemas de 
automantenimiento del cerebra, en especial las sustancias 
propias del cerebra para mantener sanas las neuronas. La 
investigaci6n mas intensa en esta area se relaciona con 
Ia clase de moleculas del cerebra llamadas factores de 
crecimiento de nervios. 

Por muchos aflos, los investigadores del cerebra han com­
prendido que Ia creaci6n y supervivencia de las celulas 
cerebrales puede depender de los factores de crecimiento 
de los nervios. Los factores de crecimiento, incluyendo las 
protefnas cerebrales neurotr6ficas, son compuestos bioqufmi­
cos que activan los genes de las celulas troncales de manera 
que se desarrollen en el tipo de celula del cerebra que se 
requiera . Entonces pueden ayudar a guiar esas celulas recien 
generadas a Ia parte apropiada del cerebra . Por ultimo, 
ayudan a mantener, proteger y reparar celulas cerebrales 
una vez que estan en su sitio. 

Ramon y Cajal, el investigador pionero del cerebra con 
puntos de vista pesimistas respecto a Ia posibilidad de Ia 
neurogenesis en el sistema nervioso central de los adultos, 
supuso que el problema con los adultos podia ser Ia ausen­
cia de los factores de crecimiento tan abundantes en el 
cerebra en desarrollo de un feto. Resulta que los cerebros 
adultos sf producen factores de crecimiento y esas sustancias 
qufmicas continuan teniendo un papel en el mantenimiento 
y reparaci6n de las celulas cerebrales durante toda Ia vida. 
La investigaci6n reciente se ha concentrado en identificar los 
diferentes tipos de factor de crecimiento que tienen relaci6n 
con mantener diferentes tipos de celulas cerebrales, yen 
aprender a manipular o aumentar los factores de crecimiento 
del cerebra mismo para mantener las celulas cerebrales vivas 
y sanas . 
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Un hallazgo importante es que el cerebra produce cantidades 
extra (cinco a 50 veces la concentracion normal) de facto res 
de crecimiento despues de una lesion del cerebro .109 Ademas, 
se ha descubierto que las celulas gliales (las celulas cerebrales 
que tradicionalmente se han subvaluado y que ayudan a las 
neuronas a funcionar en forma apropiada) producen factores 
de crecimiento esenciales para la supervivencia de las neuro­
nas y migran al sitio de la lesion justa despues de que ocurre.110 

La evidencia sugiere la posibilidad de poder ayudar 
a victimas de apoplejia o de accidentes de la cabeza a recupe­
rarse con mas rapidez al estimular la produccion 
de factores de crecimiento del cerebra, o al fortalecer de 
alguna forma a lo que el cerebra ya esta hacienda para 
ayudarse. De hecho, un area que la investigacion actual 
esta explorando es la viabilidad de inyectar facto res de creci­
miento en el sitio de la lesion cerebral para ayudar al cerebra 
a recuperarse mas rapido .111 En experimentos con animales, 
incluso neuronas que al parecer estaban destruidas par tener 
cortados los axones (lo que las incapacita para enviar mensa­
jes a otras celulas cerebrates), se recuperan par completo si se 
inyectan factores de crecimiento de nervios hasta tres 
semanas despues del dafto.112 

Otros experimentos han mostrado que las ratas viejas pueden 
recuperar sus curvas de aprendizaje de Ia juventud cuando se 
les inyectan factores de crecimiento en las mismas regiones 
fran tales del cerebra que se degeneran con Ia enfermedad de 

109 Donald G. Stein, Simon Brailowsky, and Bruno Will {1997) . Brain Repair. 
Oxford:Oxford University Press. 

110 Donald G. Stein, Simon Brailowsky, and Bruno Will ( 1997) . Brain Repair. 
Oxford: Oxford University Press. 

111 Grant Sinson, Madhu Voddi, and Tracy K. Mcintosh ( 1995). Nerve growth 
factor administration attenuates cognitive but not neurobehavioral motor 
dysfunction or hippocampal cell loss following flu id-percussion brain 
injury in rats. Journal of Neurochemistry 65/5 :2209-16. 

112 Donald G. Stein, Simon Brailowsky, and Bruno Will {1997). Brain Repair. 
Oxford:Oxford University Press. 
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Alzheimer. 11 3 Hace poco, investigadores tam bien injertaron 
con exito celulas en ratas que secretan factores de crecimiento 
de forma continua, para prevenir el deterioro cogni tivo antes de 
que siquiera em piece. 114 

Mientras tanto, la noticia que cuenta en situaciones del mundo 
real es : El principia de "uselo o pierdalo" se aplica a los 
facto res de crecimiento asf como a la regeneraci6n de las 
neuronas. De hecho, la elevaci6n de la concentraci6n de los 
factores de crecimiento podrfa ser la raz6n de que un medio 
ambiente enriquecido fortalezca Ia supervivencia de celulas 
cerebrales recien creadas, ayude en Ia recuperaci6n de apo­
plejia y ayude a impedir demencias como la enfermedad 
de Alzheimer. 

Se ha sabido por muchos afios que un medio ambiente enri­
quecido (uno que proporcione estimulaci6n fisica , social y 
mental extra), se traduce en un desempefio mejorado en 
pruebas del tipo de las de inteligencia yen un cerebra mas 
grande. En sus estudios pioneros, Marian Diamond atribuy6 el 
cerebra mas grande de ratas en m edio ambiente enriquecido a 
neuronas de mayor tamafio con axones y dendritas de ramifi­
caci6n mas extensa y aislamiento mas grueso de mielina. 
Trabajo posterior descubri6 evidencia tam bien de un numero 
mayor de neuronas en cerebros "enriquecidos" y evidencia de 
una velocidad del doble en 
la producci6n de nuevas celulas cerebrales bajo condiciones 
enriquecidas. 
Durante los ultimos diez afios, un conjunto importante de 
investigaciones ha mostrado que el media ambiente tam bien 
tiene un fuerte efecto en los nutrientes cerebrates fundamenta-

11 3 W. Fischer et al. (1991). NGF improves spatial m emory in aged rodents as 
a function of age. Jo urnal of Neuroscience 11 /7 :1 889-1 906. 

11 4 Alberto Martinez Serrano and Anders Bj o rklund ( 1998 ) . Ex v ivo n erve 
growth factor gene transfer to the basal fo rebrain in presymptomatic 
middl e-aged rats prevents the devel opment o f cholinergic neuron atrophy 
during aging. Proceedings of the Natio n al Academy o f Science USA 
95:1 858-63. 
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les conocidos como factores de crecimiento de nervios, que se 
iniciaran con un estudio de 1990 que revelo altas concentra­
ciones de factores de crecimiento de nervios en ratas de 
medios ambientes enriquecidos en comparaci6n con ratas en 
medios ambientes estandar. 11

'·
11 6

•
11 7 

Esos hallazgos son importantes para quienes se preocupan por 
el deteriora de Ia habilidad de aprendery de Ia memoria, ya 
que el hipocampo es una estructura del cerebra fundamental 
para esas destrezas; tam bien es una de las estructu-ras del 
cerebra que mas afecta el Alzheimer. Un estudio posterior 
mostr6 que las ratas con libre acceso a una rueda para correr 
tenfan una concentraci6n mas elevada de un factor de creci­
miento del tipo neurotr6pico que las ratas que no tuvieran Ia 
opci6n de ejercitarse. 118 Tam bien en este experimento, las 
moleculas de factor de crecimiento extra aparecieran en el 
hipocampo. Estudios recientes han demostrado que el ejercicio 
aumenta Ia concentraci6n del factor de crecimiento en 
hombres y mujeres de edad avanzada. 11 ~· 120 Asf que ahora 
tenemos pruebas de que los hallazgos sobre Ia relaci6n entre 
un medio ambiente enriquecido y Ia concentraci6n del factor 
de crecimiento de nervios en el cerebra tambien se aplica a los 
seres humanos. 

115 F. Gomez Pinilla, V. So, and S. P. Kesslak (1998). Spatial learning and 
physical activity contribute to the induction of fibroblast growth factor: 
neural substrates for increased cognition associated with exercise. Neuros­
cience 85/1:53-61. 

116 T. M. Ph am et al. ( 1999). Effects of environmental enrichment on cogniti­
ve function and hippocampal NGF in the brains of non-handled rats. 
Behavioural Brain Research 528/1 :62-70 . 

117 A. K. Mohammed et al. (1990). Environmental influence on behavior and 
nerve growth factor in the brain . Brain Research 528/ 1:62-70. 

118 S. A. Neeper et al. ( 1995). Exercise and brain neurotrophins. Nature 
378:109. 

11 9 S. Berman et al. (1999). Responses of total and free insulin-like growth 
factor-1 and insulin-like growth factor binding protein-3 after resistance 
exercise and training in elderly subjects . Acta Physiologica Scandinavica 
165/1:51-6 . 

120 S. G. Chadan et al. ( 1999). Influence of physical activity on plasma 
insulin-like growth factor-1 and insulin-like growth factor binding 
proteins in healthy older women. Mechanisms of Ageing and Develop­
ment 109/1 :21-34. 



SECCION v 
EJERCICIOS DE ACONDICIONAMIENTO 

DIRIGJDOS A FUNCIONES ESPECIFICAS DEL CEREBRO 

QUE ESTAN EN RIESGO CON EL ENVEJECIMIENTO 

E 
I texto que acompaii.a a cada uno de los siguientes seis 
ejercicios mentales sugiere enfoques tacticos y hace 
notar algunos de los sistemas en el cerebra que se 

estimulan mientras intenta resolver cada uno de ellos. La Pista 
opcional impresa de cabeza bajo cada ejercicio tiene Ia meta 
de acabar con cualquier caso de bloqueo mental que pudiera 
haberse establecido mientras se enfrenta cada tarea . Yea las 
soluciones en Ia pagina 142. 

DIGI-PISTA 

A qui esta un 
rompecabezas 

para ayudarle a 
practicar sus 
habilidades 
•ejecutivas" de 
abstracci6n de 
patrones. El truco 
aquf es jugar con 
los numeros en una 
hilera completa 
hasta que surja una 
relaci6n entre ellos. 
Cuando piense que 
podrfa tenerla, 
pruebe su hip6tesis 
contra otra hilera 
con todos los 
numeros incluidos. 
Es un ejercicio 
clasico para Ia 16gica 

2 
3 
1 
4 
5 

--· 

1 8 1 3 
8 7 2 9 i 

I 

1 I 1 1 0 
5 I 6 3 9 
5 9 6 

del hemisferio izquierdo, aunque es necesario que tenga un pequefio sal to de 
imaginaci6n para obtener Ia respuesta correcta. 
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E stas dos tareas mentales so n mas engaflosas de lo que podria pensar, ya 
que no sabe lo que esta buscando. Todo lo q ue sabe es que debe 

encontrar uno u o tro elemento recurrente. En Ia tarea de Dobies debe buscar 
dos de las mismas letras; en Ia tarea de Concordancia DigitaL lo que busca es 
un grupo recurrente de numeros. Tomaria dem asiado tiempo revisar cada 
elem ento (letra o grupo de num eros) uno por uno cont ra cada uno de los 
dem as, asi q ue tendra que basarse en sus des trezas ejecutivas para enco ntrar 
una estrategia que le perm ita enco ntrar con rapidez el elemento recurren te. 

DOBLES 
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Am bos rom pecabezas presentan numeros y letras, simbo los en los que des­
taca el hemisferio izquierdo en man ipul aci6n . Sin em bargo, para resolver ·la 
mayo ria de los problem as, el cerebro hu mano co mpromete muchas herramien­
tas. Por ejemplo, emplear para esta tarea el hem isferio derecho de l cerebro para 
revisar los simbolos con formas espaci al es probablemente produzca un resul­
tado mas rapido. La tarea de Dob ies ta mb ien pone a prueba su habilidad para 
evitar los efectos de interferencia (vea la pagina 36 ), de m anera que su bttsque­
da de letras en cada cuad ro no es te ba jo la in flu encia de u n cuadro anterior. 

CONCORDANCIA DIGITAL 
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8 3 

1 8 
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1 2 
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1 3 2 5 0 4 0 2 1 5 0 3 

·(Bl!daJ as anb ua JB6n1 Ja!nb[Bno ua BIJBZ!IBOOI 
BJBd BlS!I B[ ap OJS9J 19 9JU9WBp!d~J J9JJ009J apand 
·s~ 1~no aJJuanoua anb za11 Bun anb BJauBw ap 'soJ 

-awl)u ap aJuaJmoaJ Bpuanoas Bun AB4 OI9S :elSid) 



138 Ejercicios de acondicionamiento 

RAYOMATICO 

E sta tarea recuerda los rompecabezas chisicos de numeros conocidos 
como "cuadros magicos". Lo que hace el cuadro magico (tambien hay 

triangulos, estrellas y otras form as magi cas) es que todos los numeros en Ia 
figura deben dar Ia misma suma total en cualquier direccion. Dos tipos 
generales de actividad mental se fuerzan con es te tipo de rompecabezas. En 
primer Iugar, es esencial hacer las matematicas en forma correcta de manera 
que los numeros en cada linea o arco den el total deseado (219) . Por otro 
!ado, necesita comprender Ia logica y equilibria de todo el rompecabezas 
como un todo interrelacionado y multidimensional. Cada numero participa 
en al menos dos lfneas o arcos, que a su vez contienen otros numeros que 
participan en otras lfneas o arcos. Si permite que el ojo de su mente sea 
demasiado miope (al concentrarse so lo en cada numero o incluso solo en 
una lfnea o arco de numeros) cargara sus poderes de concen tracion co n una 
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tarea interminable y tediosa de ensayo y error. Entonces, lo que debe hacer es 
aprovechar sus destrezas ejecutivas para planear una estrategia que se base 
con mas fuerza en un modo de pensar de procesamiento paralelo, multidi­
mensionaL "holfstico" que se base en las habilidades del hemisferio derecho. 
En esta tarea, se deben emplear muchas regiones del cerebra para hacer 
frente al reto. 

PRUEBA DE MONEDAS 

E sta tarea mentalle ayuda a ejercitar sus destrezas ejecutivas (vea el 
Capitulo 2), ya que tendra que planear y pensar por adelantado para 

disefiar una estrategia efectiva para poner las monedas en Ia secuencia 
correcta en el menor numero de movimientos. (Las monedas se mueven de 
dos en dos y Ia secuencia correcta es que las monedas de menor denomina­
ci6n queden a Ia izquierda en el menor numero de movimientos). Tambien 
tendra que confiar en su bloc de dibujos mentaL un componente de Ia 
memoria funcional que le permite mantener una imagen visual en Ia mente 
mientras Ia manipula o procede con otros pasos del problema. El reto de 
visualizar movimientos antes de hacerlos compromete las destrezas espacia­
les, una habilidad especializada del hemisferio derecho, en forma mas 
marcada que con Ia mayorfa de los rompecabezas l6gicos. Para llevar allfmite 
su bloc de dibujos de Ia memoria, trate de encontrar Ia soluci6n completa en 
Ia cabeza sin mover ninguna moneda real con Ia mano. 
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RUEDA DE PALABRAS 

E I form ato de es ta tarea es simi lar a! de un crucigrama. La prin cipal 
diferencia es que las respuestas se tras lapan en Iuga r de cruzarse. Desaffe 

Ia h abili dad de su cerebra para recuperar las palabras adecuadas de su 
m em oria asociativa (un a h abi lidad con Ia que much as perso nas sienten q ue 
tien en problemas cuando envejecen) adem as de activa r o tras des trezas de l 
lenguaje del cerebra izquierdo . A d iferencia de otras ta reas que requieren 
p rocesamiento en paralelo, Ia solucio n a esta tarea se revela procedi endo en 
una fo rma lin ea l y simpl e de una respuesta a Ia s iguiente, has ta que se li en a 
po r completo el cfrculo co n las palabras que se tras lapan correctamente. 
De Ia mism a m anera que un a palabra lleva a o tra, las palabras ll evan un a o a 
o tra, o se tras lapan . Si com ienza co n Ia palab ra co rrecta escri ta en sentido de 
las manecillas de l reloj desde Ia posicion 1, tendra pocos pro blem as para 
completar el cfrculo con nueve palab ras ad icionales que se tras lapan . Cada 
palabra empi eza en una pos icio n que co rresponde a l numero de Ia p is ta. 
Lo norm al es em p lear 5 minutos. 

9 

Claves: 
1. Mamifero 

domestico 
2. Arbol de Ia 

familia de las 
fagaceas 

3. Vocabulario 
o gramatica 
particular 

4. Campesino 
cubano 
(femenino) 

5. Propenso 
a Ia ira 

6. Referente al 
septimo dia 

7. Vasija 
metalica 

8. Que gasta 
9. Urraca, 

picaza 
10. Voz familiar 

que denota 
extrafieza 
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SOLUCIONES 
A EJERCICIOS RAvoMATJco, pagina 139 

DIGI-PisTA, pagina 136 
Numero faltante: 4 

DoeLEs, pagina 137 

1. b 2. e 3. p 

4.k 5.g 6.h 

CoNCORDANCIA DIGITAL, 

pagina 138 

4 

4 

1603536 

2717469 

(4 1 7 3 9 5 8) 

3691621 

1827775 

3010512 

2194984 

(5 3 7 1 9 4 8) 

1683890 

4021503 

PrUEBA DE MONEDAS, 
pagina 140 

2 3 

3 5 2 --· 2 3 5 

ee 

2 
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E 

RUEDA DE PALABRAS, 
pagina 141 
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23xx1xx45 
4523xx1 
4xx3521 

-~ 2 1 3 5 

(= configuraci6n 
inicial) 
(movimiento # 1) 
(movimiento # 2) 
(movimiento # 3) 
(movimiento # 4) 





TiTULOS DE ESTA COLECCION 

Aprenda mas rapido y recuerde mas. 

Gamon y Bragdon 

Cerebros que funcionan un poco diferente. 

Bragdon y Gamon 

Ejercicios inteligentes. 

Gamon y Bragdon 

Juegos para ejercitar el cerebro. 

Bragdon y Gamon 

fUselo o pierdalo.! 

Bragdon y Gamon 
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