INVESTIGACION

Neuropsicologia de la memoria
declarativa asociada a contenido
emocional en enfermedad de Parkinson

Neuropsychology of declarative memory associated with the emo-
tional content in Parkinson’s disease

Neuropsicologia da memoria declarativa associada ao contetido
emocional na doenca de Parkinson

Jorge Alexander Rios-Florez”
Estiven Del Valle Del Valle™
Claudia Marcela Marin Ramirez™
Sara Agudelo Montoya™
Andrea Alexandra Toro Londono

*

FREEKK

Recibido 29. 02. 2016 « Arbitrado 15. 03. 2016 « Aprobado 20.04. 2016

Resumen

El objetivo de la investigacion fue caracterizar el funcionamiento
de la memoria declarativa, asociada al contenido emocional, en adul-
tos mayores con enfermedad de Parkinson, para lo cual, se aplico una

Articulo producto del macroproyecto “Evaluacion de la memoria declarativa asociada a conteni-
do emocional en el envejecimiento normal y patoldgico”, formulado en la linea de investigacion
neuroenvejecimiento y demencias, vinculada al grupo de estudio e investigacion en neurociencias
Hippocampus. Fecha de inicio febrero de 2015; fecha de finalizacion noviembre de 2015,
Investigador, especialista en evaluacion y diagnostico neuropsicologico, magister en neuropsicolo-
logia clinica. Director del grupo de estudio e investigacién en neurociencias Hippocampus. Do-
cente, Universidad Politécnico Grancolombiano, Tecnologico de Antioquia Institucién Universi-
taria, Universidad Minuto de Dios, Medellin, Colombia. alexanderriosflorez@gmail.com / hippo-
campus geei@gmail.com.
Psicologo — Investigador, miembro del grupo de estudio e investigacion en neurociencias
Hippo campus, Medellin, Colombia. estivendd @hotmail.com.
Psicologa — Investigadora, miembro del grupo de estudio e investigacion en neurociencias
Hippo campus, Medellin, Colombia. clamarg1@hotmail.es.
##Eek - Psicologa — Investigadora, miembro del grupo de estudio e investigacién en neurociencias

Hi ppocampus, Medellin, Colombia. sara.agudelomo@gmail.com.
#reEPsicologa — Investigadora, miembro del grupo de estudio e investigacion en neurociencias
Hippocampus, Medellin, Colombia. andreatl8g@gmail.com.

*¥

*¥%

FFXK

Citacion del articulo: Rios-Florez, J., Del Valle, E,, Marin, C,, Agudelo, S. y Toro Londofio, A. (2016). Neuropsicologia de la memoria
declarativa asociada a contenido emocional en enfermedad de Parkinson. Revista Katharsis, N. 21, pp.69-96.
Recuperado de http://revistas.iue.edu.co/index.php/katharsis



10

Jorge Alexander Rios-Flérez / Estiven Del Valle Del Valle / Claudia Marcela Marin Ramirez /

Sara Agudelo Montoya / Andrea Alexandra Toro Londofio

bateria de pruebas, en las que se evalu6 atencion, concentracion, los
almacenes de memoria y diversos tipos de emociones; se tom6 una
muestra de 40 participantes, 20 dentro de envejecimiento normal, y
20 con enfermedad de Parkinson; la mitad de cada grupo presencio la
version neutra de una prueba de memoria, asociada a contenidos emo-
cionales; y la otra mitad, la version emocional. Los pacientes con enfer-
medad de Parkinson reportaron mayor carga emocional, relacionada
con sus recuerdos, cuando se han codificado y almacenado, ante situa-
ciones altamente emocionales. Asi mismo, emociones como felicidad
y sorpresa no se asocian a la informacion evocada por estos pacientes.
De otro lado, la informacién carente de contenido emocional, se codi-
fica y almacena de igual manera ante la condicion de envejecimiento
normal o patolbgico.

Palabras clave: Adulto mayor, deterioro cognitivo, enfermedad
de Parkinson, emociones, envejecimiento, memoria declarativa.

Abstract

The aim of this research was to characterize the operation of declara-
tive memory associated with emotional content in old people suffering
from Parkinson’s disease. In order to do this, a test battery in which the
attention, concentration, memory stores, and several types of emotions
were assessed, was carried out. A sample of 40 participants was taken,
20 among the normal aging and 20 suffering from Parkinson’s disease.
Half of each group took the neutral version of the memory test asso-
ciated with emotional contents, the other half did it with the emotional
version. Patients with Parkinson’s disease showed higher emotional
content related to their memories when being encoded and stored un-
der highly emotional situations. In addition, emotions such as joy and
surprise are not associated with information evoked by these patients.
On the other hand, the information with a lack of emotional content is
encoded and stored similarly under condition of normal or pathologi-
cal aging.
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Keywords: Elderly, cognitive impairment, Parkinson’s disease,
emotions, aging, declarative memory.

Resume

O objetivo da investigacao foi caracterizar o funcionamento da me-
moria declarativa, associada ao contedo emocional em adultos maio-
res com a doenca de Parkinson, pelo qual, se aplicou uma bateria de
provas, nas quais se avaliou a concentracdao, armazenamento da me-
moria e diversos tipos de emocoes; a mostra foi realizada em 40 parti-
cipantes, 20 dentro do envelhecimento normal e 20 com a doenca de
Parkinson; a metade de cada grupo presenciou a versao neutra de um
teste de memoria, associada aos contetidos emocionais; e a outra me-
tade a versao emocional. Os pacientes com a doenga de Parkinson mos-
traram maior carga emocional, relacionada com as suas lembrancas,
quando sdo codificadas e armazenadas em situagdes altamente emo-
cionais. Assim mesmo, as emocoes como felicidade e surpresa nao se
associam na informacao transmitida por estes pacientes. Por outro
lado, a informacao carente de conteido emocional, se codifica e ar-
mazena de igual maneira que a condi¢ao do envelhecimento normal ou
patologico.

Palavras chave: Adulto maior (idoso), deterioro cognitivo, doen-
ca de Parkinson, emocoes, envelhecimento, memoria declarativa.
El cerebro, como el universo, tiene tantos rincones inexplorados que
con cada nuevo avance nos acerca a la comprensiéon de un asunto y nos

aleja de la certeza absoluta.

[Alexander Rios]
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Introduccion

La literatura cientifica, como lo refiere Rios (2016), reporta amplia-
mente el desarrollo de investigaciones que interrelacionan el funciona-
miento de la memoria con las emociones, y la influencia de éstas en la
codificacion de la informacion; sin embargo, se han centrado su foco en
la creacion de “papel cientifico” sin propositos aplicados de los resulta-
dos, cuyos datos deberian tener por objeto el campo clinico en la rehabi-
litacion de las poblaciones objeto de las investigaciones; este proposito
motiva y orienta a generar propuestas nuevas de estudios que posibiliten
la intervencion del sujeto.

En este sentido, a lo largo de décadas de investigacion se ha aborda-
do la demencia como patologia del envejecimiento, y se le ha prestado
mayor atencion, teniendo en cuenta que la poblacién mundial tiende a
envejecer. Particularmente, los datos son generales y no se centran en
una patologia en particular, como lo es para el caso del deterioro cogni-
tivo leve, la demencia multi-infarto y la tercera causa de demencia mas
frecuente, asociada a la enfermedad de Parkinson (Vargas, 1997). En tor-
no a ésta ultima, diversos autores (Micheli, 2006; Casamitjana, 2007;
Garcia, Sauri Suarez, Meza Davalo y Lucino Castillo, 2008), refieren que
los sintomas mas frecuentes en los pacientes, son temblores en reposo,
bradiscinesia, rigidez y alteracion de los reflejos posturales, y se descri-
bio, por primera vez, por James Parkinson, en Inglaterra en 1817, bajo el
nombre de paralisis agitante.

Sin embargo, otros estudios (Muiiz Casado y Rodriguez Fernandez,
2007; Parrao-Diaz, Chana-Cuevas, Juri-Claverias, Kunstmann y Ta-
pia-Nufez, 2005; Meza, 1998; Vila y Barbero, 1992), plantean qué en la
esfera cognitiva, la Enfermedad de Parkinson no solo presenta sintomas
de tipo motor, sino que cubre un gran espectro que, desde fases iniciales,
se manifiesta en déficit en las esferas autondmica y cognitiva, hasta lle-
gar a demencia; la afectacion cognitiva se centra en las funciones ejecuti-
vas y las memorias, principalmente, en la cual se ve afectado el recuerdo
libre, a corto y largo plazo, por canales verbal y visual, y el compromiso
en la manipulaciéon de conocimiento adquirido y su evocacion.
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Referentes Tedricos

Las memorias y su afectacién en deterioro patoldgico

El mayor compromiso de las patologias, a nivel de envejecimiento,
es de la memoria, entendida como un sistema de adquisicion, almace-
namiento y recuperaciéon de la informacion, obtenida a través de los
sentidos; desde la neuropsicologia, se define como una funcion supe-
rior netamente cognitiva, la cual permite registrar, codificar, conso-
lidar, retener, almacenar, recuperar y evocar la informacién, que fue
previamente registrada a través de los sentidos (Crespo, S. y Fernan-
dez, V. 2012). Ademas, es la habilidad para aprender y recordar infor-
maciones basadas en experiencias importantes para la supervivencia,
y se clasifica, en relacion con el almacén de largo plazo, en memoria no
declarativa (implicita) y memoria declarativa (explicita), la cual con-
tiene informacion que el individuo puede expresar de forma verbal;
ademés de permitir la evocacion consciente de hechos, acontecimien-
tos y estimulos especificos; son acontecimientos sobre los que se puede
pensar y hablar y es accesible a multiples sistemas de respuesta. Com-
prende dos subtipos de memoria: seméntica y episddica; asi, la memo-
ria episddica se define como el almacenamiento de eventos donde se
utiliza un cédigo espacial y temporal que incluye el conocimiento de
eventos y situaciones (Tulving, 1972; Ardila y Roselli, 2007); y la me-
moria semantica “es un tipo de memoria declarativa de la que depende
nuestro conocimiento general sobre el mundo y del lenguaje” (Reber,
Knowlton & Squire, 1996; Bothelo, Acevedo, Conde y Tomaz, 2008).

Alteraciones en el envejecimiento normal y la frontera con lo patolégico

Por su parte, Roman Lapuente y Sanchez Navarro (1998); Roselli,
Jurado y Matute (2008) y Rios (2016), se refieren al envejecimiento
como un proceso evolutivo, en la que en sus etapas finales se produce
una disminucién, en una u otra capacidad cognitiva, asi como también
asocian el declive cognitivo con el nivel educativo. En la investigacion
“Cambios neuropsicologicos asociados al envejecimiento normal” de
Roman y Sanchez (1998), el rendimiento en pruebas verbales, se rela-
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ciona a factores adversos, como por ejemplo, condiciones deficientes
de salud, bajo nivel educativo o bajo coeficiente intelectual, que po-
drian estar produciendo un efecto negativo en el rendimiento en las
pruebas de memoria, especialmente en personas muy mayores, lo cual
podria estar relacionado con las capacidades o habilidades aprendidas
durante la vida. Por otro lado, y en esta misma investigacion, se habla
de factores ambientales internos, por ejemplo el nivel de estrogenos,
los cuales podrian estar relacionados con el funcionamiento cognitivo
durante el envejecimiento normal, com también es abordado por Sara-
bia-Cobo (2009) en sus planteamientos. Asi, Romén Lapuente y San-
chez Navarro (1998), observan una tendencia de las mujeres mayores
a presentar un mejor funcionamiento cognitivo, en funcion del retraso
en la aparicion de la menopausia, mostrando una cierta superioridad
en las que aparece mas tarde; es importante aclarar que no todas las
funciones cognitivas disminuyen por igual.

Otros estudios han puesto de manifiesto que durante el envejeci-
miento aparece un déficit, tanto en la capacidad para resolver proble-
mas, como en la toma de decisiones (Cronin & Hof, 2004).

Asi las cosas, las alteraciones que puedan presentarse en la atencion
del adulto mayor, estan intimamente relacionadas con la motivaciéon
que despierte la tarea que se esté realizando, y con las alteraciones per-
ceptivas que pudieran estar relacionadas con la edad, de tal manera
que en condiciones ambientales desfavorables, la atencion sostenida
podria debilitarse, mientras que en ambientes estimulantes y tareas de
interés, podria lograrse una optimizacion de la atenciéon. En los pro-
cesos demenciales, la atenciéon no le permite al adulto mayor guardar
la informacién, por tanto, la atencion comienza a deteriorarse, junto
con la memoria a corto plazo, y en la medida en que la enfermedad
avanza, se vuelve mas desatento y con mayor dificultad para sostener
la atencion en las actividades que realiza (Roméan y Sanchez, 1998). Asi
mismo, la capacidad para seleccionar los estimulos adecuados, para la
realizacion de cada tarea, se va alterando progresivamente, hasta el en-
simismamiento en etapas de deterioro avanzado. La secuencia del de-
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terioro de la percepcion en la demencia, se inicia en el momento en que
el paciente comienza a perder su capacidad para recordar; esto trae
como consecuencia que el paciente comience a tener dificultades para
interpretar correctamente y reconocer adecuadamente las situaciones,
las personas y los objetos que se encuentran en su entorno (Sanchez y
Pérez, 2008; Morgado, 2005).

Relaciones neuroanatémicas con los cambios neurofuncionales

El enlentecimiento en la velocidad de procesamiento se ve afecta-
do por la disminucion en la velocidad de la transmisién nerviosa, la
cual se ha asociado con cambios neurodegenerativos en la sustancia
blanca. Respecto a la memoria a corto plazo, aparece un deterioro
de la memoria de trabajo, més especificamente del sistema ejecutivo
central, lo que se ha asociado, tanto al enlentecimiento de la velocidad
de procesamiento, como al deterioro de los 16bulos frontales. Por su
parte, dentro de la memoria a largo plazo, aparece un déficit mayor
de la memoria declarativa durante el envejecimiento. A su vez, dentro
de este subsistema, declina mas la memoria episoédica, manteniéndose
relativamente la seméantica.

Estos déficits se han asociado con los cambios que aparecen en la
corteza temporal, mas especificamente con la pérdida neuronal de la
formacion hipocampica, aunque también se han relacionado con los
cambios a nivel taldmico y areas corticales, asi como con una dismi-
nucion colinérgica, catecolaminérgica y de fosfolipidos. Aunque todos
estos cambios se producen durante el envejecimiento, no tienen por
qué aparecer en un mismo sujeto, dando lugar a una serie de diferen-
cias individuales dentro de la poblaciéon de adultos mayores (Roméan y
Sanchez, 1998; Tomaz y Costa, 2001; Garcia, Fusari y Ellgring, 2008).
En este sentido, como lo abordan Rios y Jiménez (2015), las bases es-
tructurales de la vida y el funcionamiento del ser humano son las Redes
Neuronales que se configuran a partir de la experiencia y las interaccio-
nes con diversos factores intrinsecos o extrinsecos al organismo, esto
conllevaria, segin lo abordan los autores, a una adaptacion cerebral
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individual que se soporta en una estructura comun a todo individuo, el
sistema nervioso central; la evidencia de esto resultaria, para el caso
de la investigacion, en la asociacion que existe entre la informaciéon y la
carga emocional, al momento de codificar un contenido o suceso.

Influencia de las emociones sobre la codificacién de la informacién

En este sentido, y en relacion con elementos que favorecerian la co-
dificacion y recuerdo de la informacion, se ha abordado a las emocio-
nes, que, para Rios (2016), “estan significativamente relacionadas con
la alteracion o conservacion, en la codificacion y evocacion de la in-
formacién”. Se pueden considerar entonces, a las respuestas emocio-
nales, como una caracteristica de los procesos mnemonicos (Kesner,
1992), por lo cual uno de los factores influyentes, en el almacenamiento
de la informacion, es el supuesto en el que la emocion esta ligada al tipo
de recuerdo. Esto acentiia las diferencias entre individuos, en la forma
en que se relata y expresa un suceso o se recobra la informacién codifi-
cada, donde el contexto de adquisicion de los mismos es crucial, es asi,
que como lo refieren Rios y Jiménez (2015):

...darle caracter biologico al pensamiento y las emociones, no es sinénimo de
tomar al ser humano como una maquina basica de estimulos y respuestas; por
el contrario, dentro de la objetividad cientifica del sistema nervioso central, la
subjetividad parte de las diferencias entre sujetos en las redes sinapticas, de
los aprendizajes y experiencias propias que se acentiian y configuran sobre una
base neuronal y que en mayor medida dependen del ambiente...

Las emociones se consideran, entonces, como estados psicologicos
complejos que alcanzan aspectos cognitivos, fisioldgicos y conductua-
les. Desde una mirada biol6gico-evolucionista, las emociones son es-
tados del organismo que activan diferentes respuestas primitivas, ante
situaciones como supervivencia, reproduccion, defensa y apareamien-
to (Aguado, 2002). Se tiene entonces, que las emociones son respues-
tas que se manifiestan fisicamente en la persona, alertando algtin suce-
so en particular que nos puede afectar de manera positiva o negativa,
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como una reaccion estimulante a un momento de dificultad, o de alerta
ante el peligro. Ahora bien, se puede entender un estado emocional
como la percepcion que tiene el cerebro a diferentes estados estimu-
lantes, con el fin de programar inconscientemente nuestra memoria a
los estados de percepcion.

Triada funcional del adulto: emociones, memoria y envejecimiento

Investigaciones, como la realizada por Garcia, Fusari, y Ellgring
(2008), han reportado un deterioro en el procesamiento emocional,
tanto en el envejecimiento normal como en el patologico, en especial
en las emociones negativas (ira, miedo y tristeza). Esto se evidencia,
fundamentalmente, por los dafios en la amigdala, y en zonas especifi-
cas de la corteza prefrontal.

Siguiendo esta linea, se puede decir que la memoria emocional ha
de pensarse como la consecuencia de la adquisicion, almacenamiento y
evocacion del accionar emocional (Santiago de Torres, 1999), produci-
do durante una experiencia concreta (Cahill & McGaugh, 1995; Cahill,
1999; De Torres, Tornay y Gémez, 2006). Por lo anterior, se proble-
matiza, esencialmente, la separacion de la relacion simultanea de la
experiencia cognitiva y la vivencia emocional (Conde, Prada, Martinez,
Bothelo y Becerra, 2007).

Pocos estudios han abordado la relacion existente entre memoria y
los contenidos emocionales, y como estos influyen en la recuperacion
de la informacidn; en este punto, se resalta el estudio de Bothelo, Mar-
tinez, Conde, Prada y Bezerra (2004), en el cual se evalu6 una muestra
colombiana, con la prueba auditivo-visual, para memoria declarativa,
asociada a contenido emocional, evidenciando diferencias significa-
tivas en el recuerdo libre. Los participantes que presenciaron la ver-
sién emocional, recordaron mas detalles que los de la version neutra,
e igualmente asignaron un valor superior a la historia emocional, lo
que confirma una estrecha relacion entre el componente emocional y
la consolidaciéon de la memoria. La activacion, los eventos y los aler-
tamientos emocionales, de acuerdo a la situacion y las caracteristicas,
pueden ser recordados con claridad, detalle y potencian un incremento
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de la memoria declarativa, es decir, la activaciéon emocional; de acuer-
do a la experiencia, el almacenamiento se considera el resultado y la
evocacion de la memoria emocional (Christianson, 1992; Reisberg &
Hertel, 2004).

Por otra parte, numerosos estudios (Gaugh & Gold, 1989; Heuer &
Reisberg, 1990; Burke, Heuer, & Reisberg, 1992; Lang, Simons & Bal-
ban, 1997; Kazui et al., 2000; Bothelo et al., 2004, De Torres et al.,
2006; Broche & Herrera, 2011), que abordan la evaluacion de las res-
puestas fisiologicas, asociadas a la memoria emocional, han evidenciado
la influencia de la activacién emocional, sobre la retencion de la infor-
macion, causado por la experiencia vivida; estos estudios, que utilizaron
la prueba auditivo visual, con iméagenes impactantes para el paciente,
demostraron un incremento de la memoria declarativa inducida, espe-
cialmente por los contenidos alertadores presentes en tales historias.

Cuando las caracteristicas de los estimulos han sido catalogadas
como “alertadoras” del evento presentado, con frecuencia se asocian
a un mejor recuerdo, no s6lo con una mayor claridad, sino también
con mayor detalle. Asi también, estudios con poblacion de tercera edad
(Blasco y Melendez, 2006), demuestran que tienen mayores recuer-
dos de su infancia, especificamente de eventos que marcaron su vida,
asociado a la memoria declarativa. Frecuentemente, las personas que
se han expuesto a sucesos traumaticos o a experiencias emocionales
extremas, es decir, a contenidos emocionales fuertes, se logra evocar
con mayor facilidad el recuerdo, en referencia a la memoria declarativa
(Agudelo, 2002; Bothelo et al., 2004; Blasco y Melendez, 2006; Conde
et al., 2007). Este efecto, se ha obtenido también, al comparar, tanto
el recuerdo de palabras neutras y emocionales, como su reconocimien-
to (Fernandez, Granero, Barrantes y Capdevila, 1997; LaBar, Gatenby,
Gore, LeDoux & Phelps, 1998).

Este conjunto de evidencias sugiere que la superioridad de la infor-
macion emocional, respecto a la neutra en la retencién, es un fenéme-
no importante, que se obtiene claramente cuando el sujeto se centra en
el significado de los estimulos durante su codificacién, y que se obser-
va, tanto con material verbal, como con imégenes; lo cual debe ser algo
intrinseco a la informacién emocional, y no relacionado con su discri-
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minabilidad. Los estimulos emocionales, son mejor recordados que los
neutros, incluso aunque el sujeto no haya atendido explicitamente a su
valencia afectiva durante la codificaciéon (Ferré, 2002).

Es crucial tener en cuenta que lo emocional y lo cognitivo no pue-
den separarse, ya que ambos tienen una estrecha relacion bidireccio-
nal (Broche y Herrera, 2011). Por ende, se hace relevante abordar, en
esta investigacion, la relacion entre estos conceptos, para esclarecer su
afectacion desde diferentes patologias, y en particular la Enfermedad
de Parkinson, buscando ir mas all4 de lo motor y lo cognitivo, ya que
diversos estudios han mostrado indicios de ello y su relacion con el
envejecimiento tanto normal como patologico, lejos de abordar especi-
ficamente la demencia de Parkinson.

Metodologla

Esta investigacion es de enfoque cuantitativo, con diseno descrip-
tivo-correlacional, y un modelo para seleccion de muestra no proba-
bilistico y voluntario (Hernadez, Fernandez y Baptista, 2014). Los
datos obtenidos en la recoleccion de informacion, producto del pro-
tocolo aplicado, se analizaron mediante estadistica descriptiva-co-
rrelacional, empleando el software estadistico SPSS versidon 22; se
ejecut6 prueba de identificaciéon de normalidad de los datos de Kol-
mogorov-Smirnov, con correccion de significacion de Lilliefors; prue-
bas paramétricas a t Student, no paramétricas a U de Mann-Whitney;
coeficientes de correlacion de Pearson y Spearman; Chi cuadrado;
frecuencias y descriptivos generales.

Sujetos

La muestra estuvo conformada por 40 adultos, divididos en 2 grupos,
de 20 personas cada uno; un grupo clinico, diagnosticado por neurolo-
gia con enfermedad de Parkinson, y un grupo control sin alteraciones
neuropsicologicas, mentales o fisicas, diferentes a las del envejecimiento
normal, y en condicién par al grupo clinico, en lo relacionado con edad,
género y escolaridad, es decir, por ejemplo, si un adulto clinico tiene 70
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anos, género femenino y universitario, su par no clinico cumple estas
mismas caracteristicas. Ambos grupos, con edades comprendidas entre
los 60 y los 80 afios de edad. A su vez, los grupos se subdividieron alea-
toriamente en 2 grupos, de acuerdo al tipo de version que presenciarian
de la prueba auditivo-visual (emocional o neutra).

Instrumentos

La investigacion cofigur6 un protocolo de evaluacion, la cual se rea-
liz6 mediante la aplicacion de los test, sub test y pruebas seleccionadas;
GDS: escala de depresion geriatrica (Yesavage & Sheikh, 1986); prue-
ba de memoria declarativa, asociada a contenido visual Auditivo-Vi-
sual: Version colombiana (Bothelo et al. 2004); Neuropsi: evaluacion
neuropsicolégica breve en espanol (Otrosky, Ardila & Roselli, 2000);
Curva de memoria: California verbal Learning test (CVLT) (Woods,
Delis, Scott, Kramer, & Holdnack, 2006); Test stroop: test de colores
y palabras Stroop elaborado por Charles Golden (Golden, 2010); Trail
Making Test: test de trazos (Reitan, 1958); y el test de reconocimiento
de emociones en rostros (Baron-Cohen, Wheelwright & Jollife, 1997).

Procedimiento

Las pruebas, en su aplicacion, se realizaron en tres sesiones indivi-
duales, de una hora aproximadamente; al inicio de cada una se verifico
el estado atencional y emocional del participante, ademas de controlar
las variables contextuales y ambientales, que pudieran interferir en la
aplicacion de las pruebas; seguido a esta inspeccion, se inici6 la aplica-
cién de los test y sub test que conformaron el protocolo, distribuidas a
lo largo de las 3 sesiones. Se aplic la version de la prueba auditivo-vi-
sual al participante, segin el subgrupo al que habia sido designado
aleatoriamente; el resto del protocolo de evaluacion, se aplico por igual
a todos los sujetos.
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Consideraciones éticas

Los procedimientos realizados en la presente investigacion se dise-
naron de conformidad con las directrices estipuladas por el Ministerio
de Salud de Colombia (Resolucion N° 8430 de 1993), sobre la investi-
gacion con participantes humanos y el nivel de riesgo que implica; por
tanto, el estudio se cataloga como riesgo minimo, debido a que no puso
en riesgo la integridad fisica o psicoldgica de los participantes. Adi-
cionalmente, la investigacion se ajusto a las disposiciones estipuladas
por el Codigo Etico y Deontolégico del Psicélogo (Ley 1090, 2006), en
relacion con la proteccion de la identidad, buen nombre, participaciéon
voluntaria y fines estrictamente investigativos de los resultados del es-
tudio. Asi, la presente investigacion se realizo bajo la aprobacion de los
participantes y su acudiente, a través del consentimiento informado;
previo a la realizaciéon del procedimiento de aplicacion. Asi, se diligen-
ci6 el consentimiento informado, firmado por cada participante y/o
representante legal. Para lo anterior, se les explico en qué consistia el
procedimiento y qué implicaciones tenia el hecho de aceptar participar
en el mismo, el caracter voluntario de la participacion y la posibilidad
de abandono con previo aviso del mismo.

Resultados

Los datos descriptivos, realizados a ambos grupos, reflejan que para
la variable edad, en ambas muestras, se tiene como media 69 afios,
con desviacion estandar (DE) de 10,86. Al verificar el estado cogniti-
vo de los participantes a conformar cada una de las muestras, se halla
que el grupo control presenta una media de 93,13 puntos (DE 10,186),
en la prueba Neuropsi, al evaluar el estado neuropsicolégico general,
ubicdndose en el rango normal de la prueba. Por otro lado, el grupo
con enfermedad de Parkinson obtiene una puntuaciéon media de 78,08
(DE 25,027), ubicandose en un rango de deterioro cognitivo modera-
do, segun la escala. Tras la evaluaciéon del estado atencional de ambos
grupos, se encontré que estos no presentan diferencias significativas
estadisticamente en los test aplicados para realizar esta valoracién.
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Tabla 1. Datos prueba auditivo visual, memoria declarativa asociada a

contenido emocional

Criterio

Fase 1

Fase 2

Fase 3

Total
Fases

Cuestionario

Valor
Emocional

Felicidad

Sorpresa

Miedo

Rabia

Tristeza

Version Neutra

M

2.90
3.60

2.90

3.20
2.50
9.00
8.20
9.10
8.20
2.70
3.80
1.60
0.80
1.70
2.90
1.20
1.90

1.00

2.80

DE

1.19
2.27
1.10
1.44
1.54
1.58
2.78
4.80
2.68

4.80

2.65
2.54
1.39
2.71
2.37
2.53
2.37
2.53
0.63

3.01

3.29

Q3

4.00
6.00
4.00
3.00
4.25
4.00
11.25
12.50
11.25
12.50
4.25
5.50

3.50

2.75

5.00

4.25
0.50
0.00

2.50

4.50

M

5.00
2.00
5.20
2.80
4.30
0.80
13.20
5.70
13.90
7.00
8.30
7.40
0.60
1.90
5.70
5.10
6.10
2.80
4.10
3.30
9.60

8.60

DE

2.70
1.56
3.04
1.93
1.88
1.13
5.67
3.02
6.04
2.70
2.54
2.95
157
3.60
3.62
3.60
3.44
3-39
4.14
4.47
0.84

3.09

Q1

375
0.75
2.75
1.00
3.00
0.00
8.50
3.00
8.50
5.00
5.00
6.50
0.00
0.00
2.75
1.50
3.50
0.00
0.00
0.00
9.50

8.75

Q3

7.00
3.00
7.75
4.25
5.25
2.00
17.25
8.50
17.75
9.50
10.00
9.00
0.25
3.25
10.00
8.25
9-25
4.75
9.25
9-25
10.00

10.00

Sig.1

0.007%#

0.050*!

0.000%¥*u

0.002**

0.004**t

0.160"

0.487"

0.715"

0.045*t

0.480"

0.400"

Version Emocional

Sig.2

0.702"

0.181"

0.511"

0.654"

0.611"

0.328"

0.534"

0.239"

0.370"

0.503"

0.676"

Sig.3

0.018*
0.083!
0.040*t
0.372"
0.172"
0.016*"
0.050*!
0.180"
0.034*t
0.502"
0.001%**u
0.502"
0.305"
0.815"
0.010**"
0.125"
0.003**"
0.634"
0.025*"
0.044*"

0.000%*%u

0.005%*

Nota: G1: envejecimiento normal, G2:

Fuente: Autores
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Enfermedad de Parkinson M:
media, DE: desviacion estandar, Q: cuartil, & T-Student, *: U de Mann
Whitney, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001, Sig': diferencias entre gru-
pos en relacion a la version emocional, Sig?: diferencias entre grupos
en relacion a la version neutra, Sig3: diferencias entre versiones en re-
lacion al grupo.
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Los datos contenidos en la Tabla 1, permiten identificar, en su ana-
lisis, diferencias significativas desde el punto de vista estadistico, entre
las versiones de la prueba presenciadas (Sig.3) y el grupo, principal-
mente para los criterios fase 1, fase 2, total fases, cuestionario y valor
emocional; en esta tltima, y en fase 1, el grupo 2, es decir, el de pacien-
tes con enfermedad de Parkinson, reportdé mayor carga emocional y
mayores puntuaciones en la prueba, en relaciéon con las versiones pre-
senciadas (emocional o neutra). Se encuentran diferencias intragrupo,
en relacion con las emociones sorpresa, miedo, rabia y tristeza para el
grupo 1; estas dos tltimas, compartidas con el grupo 2.

De igual forma (tabla 1), no se encuentran diferencias significati-
vas entre los dos grupos para quienes presenciaron la versioén neutra
de la prueba de memoria declarativa asociada a contenido emocional
(Sig. 2). En lo que respecta a la version emocional (Sig. 1), se hallaron
diferencias en cuanto a la informacién evocada para los criterios fase
1, fase 2, fase 3, total fases, cuestionario y miedo, siendo esta tltima la
unica emocion diferente entre los dos grupos, con puntuaciones infe-
riores para el grupo 2 en todos los criterios en los diferentes niveles de
p. Para ambos grupos, las mayores puntuaciones fueron obtenidas por
quienes presenciaron la version emocional de la prueba, en todos los
criterios contenidos en la tabla 1, aun cuando no todos con diferencias
significativas.

Tabla 2. Asociaciones entre criterios test emocionales y de memoria

Version Neutra Version Emocional

Criterio | M DE Q1 Q3 ri M DE Q1 Q3 r2

Total

Fases 8.60 | 3.844 | 5.25 | 11.75 9.45 | 5.862 | 5.00 | 14.00
0,695% 0,615%¢

MCP 5.50 | 3.236 | 3.25 | 8.00 4.85 | 2.852 | 3.00 | 6.75
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Cues-
tionario | 8.65 | 3.815 | 5.50 | 11.75 10.45 | 5.772 | 5.25 | 14.00
A-V
Clave 0,565 0,541%
Seman-
tica
(MLP)

6.80 | 3.139 | 6.00 | 8.75 5.10 | 3.323 | 3.25 | 7.75

Valor
Emocio- | 3.25 | 2.447 | 1.25 | 5.00 7.85 | 2.720 | 5.50 | 10.00
nal A-V

- 0,185° 0,286°
Emocio-

nesen | 14.30 | 2.386 | 13.00 | 16.00 14.55 | 2.819 | 14.25 | 16.00
Rostros

Nota: M: media, DE: desviacién estandar, Q: cuartil, r: correlacion,
*p<0.05, **p<0.01, e: Pearson, s: Spearman, MCP: memoria a corto
plazo, A-V: memoria auditivo visual, MLP: memoria a largo plazo.

Fuente: Autores

En referencia con las correlaciones presentadas en la tabla 2, se en-
cuentra que los criterios: total fases y MCP, se correlacionan de forma
directa y proporcional, tanto para quienes presenciaron la version neu-
tra, como la emocional, en la prueba de memoria declarativa, asociada
a contenido emocional, independientemente de la condiciéon o no de
enfermedad de Parkinson; de igual forma, ocurre en la relacién en-
tre el cuestionario A-V y clave semantica MLP, ambas correlaciones
a nivel de p<0.05; es decir, a mayor desempefio en una variable, la
otra aumentaba en la misma proporcion. De otro lado, aun cuando los
criterios valor emocional A-V y emociones en rostros, no presentan co-
rrelacion significativa, su asociacion es positiva.

Discusién

Los analisis realizados, producto de los datos obtenidos en la inves-
tigacién, ponen de manifiesto diferencias significativas entre el funcio-
namiento de la memoria y la influencia de las emociones sobre ésta;
dentro del envejecimiento normal, y en comparacién con el desarrollo
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de la enfermedad de Parkinson, estos datos concuerdan y divergen en
alguna medida con los datos reportados en la literatura cientifica.

Los pacientes con enfermedad de Parkinson presentan menores al-
teraciones en la memoria inmediata, aiin cuando su memoria, a corto
plazo y a largo plazo, se ve comprometida en relacion con la evocacion
de informacion visual y verbal; estos datos concuerdan con lo expuesto
por Muiiz y Rodriguez (2007), quienes plantean que la memoria inme-
diata se encuentra preservada en estos pacientes, y, a su vez, presentan
un déficit en el recuerdo de corto y largo plazo, para ambos canales
de informacién. Sin embargo, la investigacion aqui desarrollada en-
cuentra que, cuando la codificaciéon de la informacién se realiza bajo
contenidos emocionales significativos, la memoria se ve potenciada en
la cantidad y calidad de la informacion recordada, en los almacenes de
corto y largo plazo, lo cual se asemeja a los hallazgos de estudios reali-
zados por Bothelo et al. (2004), quienes han reportado la influencia de
las emociones, sobre la memoria, principalmente de largo plazo para
almacenes declarativos.

Lo anterior, supone relacion con lo expuesto por Bradley, Lang y
Cuthbert (1993); Burke et al. (1992); Cahill (1999); Cahill y McGaugh
(1995); Heuer y Reisberg (1990); Lang (1995); Phelps, LaBar y Spencer
(1997); y McGaugh (2000), que aunque aqui no se reporta directamen-
te reacciones fisiologicas, es posible suponer, como lo abordan estos
investigadores, que dichas respuestas fisiologicas, vinculadas a la me-
moria emocional, ponen de manifiesto la influencia de los contenidos
emocionales, sobre la codificacion y almacenamiento de la informaciéon
en la memoria de corto plazo.

Tanto los pacientes con enfermedad de Parkinson, como los de en-
vejecimiento normal, que conformaron la muestra de la investigacion,
recordaron mayor cantidad de informacién, evidenciada a partir de
la evocacion del material contenido en la memoria declarativa, entre
quienes presenciaron la version emocional de la prueba auditivo vi-
sual, en comparacion con aquellos que evidenciaron la version neutra;
lo anterior, concuerda con estudios realizados, en diversas poblacio-
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nes, sobre la influencia de las emociones en la memoria, por Bothelo,
Albarracin, Chona, Conde y Tomaz (2008), Bothelo et al. (2004); y
Conde et al. (2007); autores que plantean un significativo efecto en la
memoria, inducido por la carga emocional en el material evocado.

Por otra parte, Bothelo et al. (2008), plantean que emociones como
tristeza y miedo, priman como influyentes al momento de evocar la
informacion, entre quienes presenciaron la version emocional. En re-
lacion con esto, la investigacion aqui presentada, encuentra que con-
tenidos relacionados con el miedo, se asocian, en mayor medida, a la
codificacion y almacenamiento de la informacién en el envejecimiento
normal, no asi en la enfermedad de Parkinson; adicional a ello, triste-
za y “rabia” se asocian, por igual, con el envejecimiento normal, como
patologico; de otro lado, estos mismos autores refieren que la emocion
felicidad fue asociada significativamente entre quienes presenciaron la
version neutra; en relacion con esto, no es posible coincidir con este
planteamiento, puesto que ni el grupo control ni el clinico, del estudio
aqui condensado, evidencia asociacion significativa de esta emocion
con la cantidad de informacién evocada para ninguna de las dos ver-
siones de la prueba.

En sintesis, estos hallazgos refieren la influencia del vinculo emo-
cional de una situacion contextual que promueve la codificacion, el
almacenamiento y la evocacion de la informacién, potencidndose la
memoria declarativa; lo anterior, supone concordancia con postulados
formulados por Bothelo et al. (2004), quienes refieren que los conte-
nidos emocionales de la memoria se suscitan a partir de caracteristicas
especificas de la situacion emocional, que son recordadas mas clara-
mente y en mayor detalle.

En este sentido, es clara la influencia de las emociones sobre la me-
moria; sin embargo, estas actiian de forma diversa en la codificacion
de la informacion, lo cual dependera del recuerdo de la misma, a partir
de los vinculos suscitados y establecidos por el sujeto, en el momento
emocional o carente de ello, lo cual varia entre cuadros de envejeci-
miento normal o patolégico, principalmente en referencia aqui a la en-
fermedad de Parkinson.
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Conclusiones

Los anélisis obtenidos en investigacién, ponen de manifiesto la in-
fluencia de las emociones sobre la memoria declarativa en adultos con
enfermedad de Parkinson, y las principales emociones asociadas a esto.
La prueba de memoria declarativa, asociada a contenido emocional, es
un instrumento sensible en la deteccion del rol de las emociones sobre la
memoria declarativa, en sus diferentes tiempos de almacenamiento, asi
como las emociones que presentan mayor o menor influencia sobre estos.

Los adultos con enfermedad de Parkinson, que presenciaron la
informacién con contenido emocional, obtuvieron una mayor tasa
de recuerdo, que aquellos que obtuvieron informacién con emociéon
neutra; aun cuando los adultos con enfermedad de Parkinson recu-
peran mayor informacion, cuando se asocia a emociones, la cantidad
de informacién recuperada es inferior a la de los adultos con enveje-
cimiento normal; y la informacién carente de contenido emocional,
se codifica y almacena, de igual manera, ante la condicion de enveje-
cimiento normal o patolégico.

Las atribuciones generales de valor emocional de la informacion,
son indistintas a contenidos neutros y emocionales en el cuadro pato-
l6gico; sin embargo, dentro del envejecimiento normal se atribuye ma-
yor carga emocional a la informacion almacenada en la memoria decla-
rativa; en los adultos con enfermedad de Parkinson, emociones como
felicidad, sorpresa y miedo, no se asocian con la informacién evocada.

Cuando la informacion, tanto visual como verbal, se codifica bajo
la carencia de emociones asociadas, la recuperacion de ésta, es in-
ferior en cuanto a tasa de recuerdo, e indistinta al envejecimiento
normal o patologia de Parkinson. De otro lado, cuando la informa-
cién contextual se codifica en la memoria declarativa, ante emociones
como el miedo, éste influye de manera positiva en el recuerdo de los
contenidos almacenados.

Aun cuando las emociones positivas se asocian a los contenidos de
la memoria, estas tienen menor influencia en la recuperacion de la in-
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formacién, actuando de manera indiferente ante una condicién o no
patoldgica del envejecimiento. Dentro de la condiciéon de Parkinson,
emociones como tristeza y rabia se relacionan en mayor medida a los
contenidos de la memoria declarativa, tal como ocurre en el envejeci-
miento normal.

En relacion con los canales por los cuales se obtiene la informacion,
y considerando que las imagenes presenciadas, tanto para la version
neutra, como para la emocional, son las mismas, modificando su relato;
es de resaltar la influencia de la informacién verbal, sobre la informa-
ci6n visual, interfiriendo en mayor medida sobre el almacenamiento de
la informacién. De otro lado, cuando se accede a claves semanticas, los
adultos con enfermedad de Parkinson recuperan mas facilmente la in-
formacion, siempre y cuando éstas se hayan codificado bajo la presencia
de emociones principalmente negativas.

Las atribuciones de valor emocional, a una situacién contextual, se
relacionan al recuerdo, y son independientes a la habilidad de reconocer
expresiones faciales, contenidas en rostros dentro de la Enfermedad de
Parkinson. Por otra parte, es crucial la codificaciéon de la informacion
en la memoria de corto plazo para el posterior registro en los almacenes
declarativos de largo plazo.

La enfermedad de Parkinson, aun cuando compromete principal-
mente funciones motoras, y en menor medida cognitivas, en relacion
con otras demencias, presenta alteraciones en el funcionamiento de la
memoria, y se ve favorecida cuando la codificacion de la informacion se
presenta en un contexto con carga emotiva, que aunque independiente
al tipo de emocidn, las emociones negativas tienen mayor influencia.

Cuando se aborda el deterioro cognitivo desde el envejecimiento, la
Enfermedad de Parkinson presenta menores alteraciones y desempenos
cercanos a los del envejecimiento normal, en lo que a memoria y aten-
cion refiere; sin embargo, puede considerarse en esta enfermedad, la
presencia de deterioro cognitivo leve, mas que un cuadro demencial, por
lo menos en los primeros afios de evolucion de la patologia, lo cual puede
suscitar hablar de estadios del deterioro cognitivo en el Parkinson.
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De otro lado, desde la literatura cientifica y la practica clinica, aun
cuando los registros por neuroimagen no evidencian alteraciones es-
tructurales en el cerebro del adulto mayor, diferentes a las usuales den-
tro del envejecimiento normal, areas involucradas en el desarrollo de
los procesos neuropsicolégicos pueden verse comprometidas en fun-
cionalidad; y aquellas que se ven afectadas por cuadros degenerativos,
y relacionadas con funciones como la memoria, pudieran presentar
menor nivel de alteraciéon cuando, contenidos emocionales, se encuen-
tran asociados en el momento de la codificaciéon y posterior almacena-
miento de la informacion. El abordaje de estos contenidos tematicos y
estudios del funcionamiento cerebral deben orientarse desde la neu-
ropsicologia, entendida ésta como una disciplina cientifica de las neu-
rociencias que se involucra en el estudio del sistema nervioso central
(SNC) y los productos de actividad cerebral, como el pensamiento, la
cognicion, las emociones y la conducta, ante la presencia o no de cua-
dros patologicos o lesiones estructurales, valiendose de la comprension
fisiologica y anatomica del SNC y sus interacciones con la biologia ge-
neral del sujeto.
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Limitaciones

El poco material cientifico reciente limita visializar un panorama
discutible sobre las variables y teméticas aqui analizadas y la poblaciéon
abordada con contexto actual; por lo que se hace limitado encontrar es-
tudios recientes que contemplen una metodologia similar a la aqui em-
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pleada o a los constructos considerados; asi mismo, la mayoria de las
investigaciones publicadas se limitan en arrojar resultados y conclusio-
nes generales en cuanto a la conducta, cognicion o las emociones como
resultado de la influencia del envejecimiento normal o cuadros patolo-
gicos tipo Parkinson, por lo que resultados especificos hallados en esta
investigacion son contemplados como conclusion al no tener referente
para discutir. De otro lado, atin cuando las muestras empleadas eran
homologas en criterios demograficos y cronoldgicos, se encuentran re-
ducidas en cantidad de sujetos, por lo que a futuras investigaciones el
empleo de una muestra mas amplia aumentaria la confiabilidad en la
generalizacion de los datos, mas alla de la poblacion local de referencia.
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