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LOS OLVIDOS Y LA PERDIDA DE LA MEMORIA
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“Tode el mundo se queja de su memoria pero

nadie de su juicio” (La Rochefoucauld)

;Es usted de las personas que cuando va a llamar a uno de sus
hijos primerc nombra a toda la familia? ;Le cuesta trabajo
memorizar un teléfono? ; Se le pierden frecuentemente las cosas
u olvida dénde las dej6? ; Busca desesperadamente sus anteojos
v luego descubre que los tiene puestos en su cabeza? ;Cuando
Hega a un lugar olvida lo que iba a buscar? ; Sufre al encontrarse
a una persona conocida en la calle porque no recuerda el nombre?
. Se le olvidan compromisos adquiridos como citas y reuniones
aungue se cambie el reloj de mano? ; Si no empapela su nevera de
listas se le olvida todo lo que tiene que hacer en el dia?

Entonces el presente articulo le serd de utilidad, pues busca
tlustrar a los lectores sobre una funcidn psicoldgica tan
mdispensable para cualguier actividad humana, no solamente
cognoscitiva sino también afectivo - emocional, como lo es la
memoria y orientarlos en lo que es y no es patolégico con relacion
atal funcion. Ademds, intenta dar algunas herramientas que sirvan
como apoyo en el recuerdo de informacidn.

Juan Carlos Rivas, MD.

Médico Psiquiatra

"QUE ES LA MEMRIA‘, o

Lamemoriaes la facultad para almacenar o guardar la informacién
a través del tiempo asi como también incluye la capacidad para
retenerla (estrategias que se utilizan para guardar la informacion)
v evocarla (recuperar esa informacion) en el momento en que se
necesite. Se dice que no hay aprendizaje sin memoria, lo cual es
completamente légico si se considera que precisamente es la
memoria la que garantiza que la informacion pueda perdurar a
través de los afios.

Gracias a la memoria una persona puede almacenar informacién
adquirida a través de los aflos, transmitir conocimientos relatives
a la cultura v a la ciencia, recordar eventos importantes para su
vida e inclusive para sus sentimientos. Bien dicen algunos autores
que por medio de la memoria se mantiene la conciencia y se
construye la personalidad.

La memoria es como un gran armario donde se guarda la
informacion (almacenamiento) con un orden determinado
{(registro), el cual es importante tener en cuenta para poder saber
en qué cajon se busca la informacidn precisa necesaria en
determinada situacion (evocacidn).

DONDE SE UBICA LA MEMORIA?

El sustrato de tal funcidn asi como la de cualquier funcidn
psicoldgica es el cerebro, cuyas células (neuronas) (Fig. 1) se
comunican entre si a través de fibras nerviosas (axones) para la
transmision de la informacion, con ayuda de sustancias quimicas
(neurotransimisores), que tienen una participacion especial en el
proceso.

Precisamente la complejidad del proceso de memoria indica que
ésta no es una funcidn especifica sino que requiere de una serie
de habilidades que en conjunto dan como resultado la capacidad
de memorizar. La complejidad de este proceso radica en la relacién
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—
W La Fundacién Clinica Valle del Lili es una Institucion privada sin dnimo de lucro que pertenece a la comunidad; organizada para ofrecer
servicios de salud de alta tecnologia a todas las personas sin distingo de su condicién socic-econdmica.




que tiene con otras funciones psicologicas superiores como la
atencidn, la percepcion y las emociones, asi como también en la
misma complejidad intra sistema, pues denfro del proceso de
memoria se diferencian las etapas anteriormente mencionadas.

Por la misma complejidad de tal proceso, es casi imposible
establecer claramente un 4drea especifica y unica en el cerebro
que sea responsable de este dominio cognoscitivo. Se sabe que
son diversas las estructuras y dreas del cerebro que se encargan
de la memoria; una de las mas conocidas es el hipocampo,
estructura que se encuentra hacia la base del cerebro, que tiene
que ver con la fase del almacenamiento de la informacién de tipo
verbal (hipocampo izquierdo) vy visual, de imagenes o de aspectos
espaciales (hipocampo derecho).

Otras areas del cerebro como los l6bulos frontales (partes
anteriores del cerebro) juegan un papel importante en la etapa de
registro de informacién y en el uso de estrategias para evocarla,
(Fig. 2)
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Figura No.2 Lébulos del cerebro en la cara externa

Se ha descrito una gran variedad de tipos de memoria que pue-
den relacionarse con:

@® FEl tipo de material dependiendo del analizador sensorial por
el que llega la informacion: asi, se habla de una memoria
icénica en el sistema visual y una memoria ecoica en el siste-
ma auditivo, que han sido ampliamente estudiadas a diferen-
cia de la memoria relacionada con otros sentidos como el
gusto, el tacto o el olfato; es claro que ciertos sabores y
olores nos recuerdan personas especificas v nos pueden
trasladar a ciertas situaciones del pasado.

® Eltiempo de almacenamiento de informacion, clasificindose
lamemoriaen:

0 Inmediata u operativa, gue corresponde a la informacidn
que es capaz de retenerse en un momento dado o mien-
tras es utilizada (por ejemplo, recordar un nidmero telefé-
nico mientras se marcaj.

0 A corto plazo, que se refiere a hechos o informacion en
un lapso mayor que la memoria inmediata (puede ser de
horas).

1 A largo plazo, considerada permanente, cuya duracion
puede ser de dias, meses o afios y estd relacionada con
operaciones mas complejas de busqueda consciente de
significados, dentro de la que se puede subclasificar:
® Memoria explicita o declarativa: en la que coexisten
dos tipos de almacenamiento: La memoria episddica,
que se relaciona con el registro y la evocacién de
hechos o informacidn personal, y la memoria semanti-
ca, asociada a los recuerdos adquiridos a través del
lenguaje: palabras, conceptos y conocimientos gene-
rales.

B Memoria implicita o procedural: tiene que ver con el
aprendizaje de habilidades motoras o de accidn, come
conducir un auto o montar en bicicleta.

El olvido es un mecanismo normal del cerebro para no saturarse
de informacion, pues es obvio que la informacién que no se usa
a través de un periodo de la vida puede perderse. Cualquier
persona por joven que sea puede presentar olvidos.

Una de las caracteristicas del olvido es su selectividad, es decir,
no solamente depende de la prictica y la informacién no usada
sino también de lo que realmente se “quiere” (consciente o in-
conscientemente) recordar, lo cual justificaria por qué hay cier-
tas citas o compromisos que no se olvidan asi no se anoten o
contrariamente s¢ incumplan a pesar de haber dejado notas por
toda parte.

Existen los Hamados “olvidos benignos”, que se relacionan con
pequefios accidentes que se pueden tener en la vida diaria (como
olvidar las laves en el auto) pero que no le impiden a una perso-
na, en general, llevar una vida normal.

Envejecer no es sindnimo de demencia (alteracién generalizada
de las funciones psicoldgicas superiores, incluyendo la memo-
ria, que limita al individuo en actividades cotidianas). Muchas
personas pueden llegar a la novena década de la vida muy laci-
dos, sin embargo, el principal motivo de consulta de las perso-
nas de la tercera edad es la disminucion de la memoria.

Normalmente, en el envejecimiento se registra un declive
generalizado en las funciones corporales y de las funciones
intelectuales. Dentro de estas tdltimas se pueden encontrar
disminucion en la eficiencia v velocidad mental, aumento en los
tiempos de reaccion, falta de coordinacion en los movimientos y
alteraciones sensoperceptivas (vision y audicidn). Esto se
relaciona con cambios progresivos del sistema nervioso, tales
como una moderada dilatacién ventricular, amplitud de las cisuras,
adelgazamiento de la corteza cerebral, reduccion del peso cerebral,
volumen cortical y del nimero de neuronas en regiones cercanas
al hipocampo, lo cual justificaria la disminucidn de la memoria.
(Fig. 3). No obstante, en el envejecimiento normal la atrofia
neuronal se produce en una escala mucho menor que en los
procesos demenciales, lo que permite al individuo “compensar”
su déficit cognoscitivo y desarrollar una vida cotidiana
independiente.

Cuando las fallas de memoria empiezan a presentarse
frecuentemente ¢ interfieren en el desempefio normal de una
persona en actividades de la vida diaria, es momento de consultar
al especialista,



Cerebro Cerebro
Patolégico Normal

“igura No.3
Figura No

La memoria es una de las funciones mas sensibles de alteracion
en casos de dafio cerebral. La pérdida o alteracion de cualquier
tipo de memoria se le conoce con el término “amnesia’. Sin
embargo, es casi imposible que una persona olvide
absolutamente todo, generalmente las fallas se relacionan con
partes del sistema de memoria.

Para el diagnéstico de un trastorno amnésico se debe tener en
cuenta que, exista un déficit de la capacidad para aprender infor-
macién nueva o para recordar informacion aprendida previamen-
te; esa alteracion provoque un deterioro significativo de la acti-
vidad laboral o social y represente una reduccidn importante del
nivel previo de actividad.

La clasificacién mds general de las amnesias se hace al hablar de
la amnesia retrograda, que es la incapacidad para recordar infor-
macion aprendida previamente al accidente o evento que alterd
la memoria, y la amnesia anterdgrada, que serfa la dificultad para
aprender nueva informacién a partir de un evento,

También por la modalidad o el tipo de informacion se habla de
amnesias especificas (asociadas a un tipo de informacion parti-
cular, se dice que tienen que ver con dafio en la corteza cerebral)
y amnesias inespecificas (amnesia para todo tipo de informa-
cién). En algunos casos la persona afectada puede Uenar los
vacios con informacion falsa (confabulacién).

Las amnesias pueden dividirse en amnesias organicas y amnesias
psicoldgicas.

Las primeras aparecen como consecuencia de lesiones
neuroldgicas que afectan al cerebro, tales como los traumas
craneoencefalicos (golpes fuertes en la cabeza que afectan el
cerebro y que se acompafan de cambios en el comportamiento
del individuo), las enfermedades cerebro-vasculares (que afec-
tan la circulacion de la sangre en el cerebro y a su vez pueden
causar muerte neuronal irreversible), las deficiencias vitaminicas
(vitamina B12, dcido fdlico), los procesos de envejecimiento pa-
tolégico del cerebro secundario a enfermedades como Alzheimer
o Parkinson, que se acompafian de alteraciones en otras funcio-
nes psicoldgicas como el pensamiento, el lenguaje, la capacidad
para dibujar o armar rompecabezas y disefios con cubos y la
capacidad para planear, controlar y verificar la conducta,

Las amnesias psicoldgicas son secundarias a situaciones emo-
cionales traumaticas que pueden causar dificultad para evocar o
almacenar informacion. Dentro de este grupo se puede citar una
de las enfermedades que mads afecta a la poblacién mundial en la
actualidad: la depresion. Un gran ndmero de personas jovenes
que consuita por fallas de memoria, lejos de estar iniciando un
proceso degenerativo demencial, son personas que sufren cua-
dros depresivos que afectan la capacidad de concentracion y de
forma secundaria alteran la memoria, sobre todo en la etapa de
evocacion. El prondstico en estos casos es favorable siempre y
cuando se sigan las recomendaciones dadas como el inicio de
un proceso psicoterapéutico que solucione el problema de raiz.

Cuando los olvidos son tan frecuentes que empiezan a inferferir
en actividades cotidianas de forma significativa, lo mejor que se
puede hacer es acudir al médico, quien realiza un examen general,
incluyendo algunas pruebas de laboratorio para descartar
cualquier tipo de alteracion metabdlica que pueda justificar los
cambios en la memoria.

En caso de detectar alguna alteracion a este nivel el paciente es
evaluado por el especialista indicado, ya sea internista, neurdlogo
0 psiquiatra, quien determinara la necesidad de realizar pruebas
complementarias como escanografia cerebral y evaluacion
neuropsicologica.

Esta ultima es un procedimiento que requiere la participacion
activa del paciente, poniendo en accion sistemas funcionales
para responder a tareas especificas que permitan conocer el
estado de las funciones psicologicas, nivel de alteracion. e
inclusive, identificar las posibles dreas comprometidas de acuerdo
con las caracterfsticas de dicha alteracion.

Una vez determinada la causa se recomendard el tratamiento
indicado y si es necesario se iniciard un trabajo integral por terapia
ocupacional y neuropsicologia para la rehabilitacién de la
memoria.
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Las alteraciones de la memoria generalmente tienen un prondsti-
co reservado, probablemente una persona que sufra una
lesién cerebral no va a tener una recuperacién totalmente
satisfactoria de dicha funcion.

Desde hace muchos afios algunos autores planteaban que las
zonas cerebrales sanas tienden a compensar a las lesionadas,
observandose que la realizacion de ciertos ejercicios o activida-
des favorecen el establecimiento de nuevas conexiones entre
neuronas en las zonas dafiadas.

De esto no cabe duda en la actualidad; sin embargo, hay ciertos
estados patologicos en los que tal fendmeno es mas factible con
relacion a otros, siendo mas dificil que esto se presente en pro-
cesos degenerativos del cerebro como es el caso de la enferme-
dad de Alzheimer.

En la rehabilitacién de la memoria se busca brindar al paciente
algunas estrategias que sirvan de apoyo para llegar a un grado
de funcionalidad aceptable.

Un tipo de ayuda es el uso de apoyos externos tales como
agendas (tradicional y digitales), organizadores, relojes
despertadores, micro-reproductores o beeper. No obstante, este



tipo de elementos puede resultar inaccesible para algunas
personas por razones scondmicas y, €n ¢asos mas graves de
alteracién, por la complejidad que puede suponer para estas
personas el uso de tales aparatos.

Pero definitivamente las mds usadas y efectivas, no solamente
para pacientes con lesion cerebral sino también para personas
samas, son las ayudas internas ¢ mnemotecnias que son
estrategias que permiten una mejor organizacion, almacenamiento
y recuperacién de la informacion.

Algunas tan conocidas y utilizadas como las formas de recordar
ios meses del afio que tienen 31 dias con el apoyo de los nudillos
de la mano, donde los nudillos corresponden a los meses que
tiene 31 dias vy los espacios a aquellos que tienen 30 dias. Oua
forma de recordar esta informacion misma es mediante pequefios
Versos como:

“Treinta dias tiene noviembre
con abrii, junio, y septiembre

de veintiocho solo uno

r

y los demds treinta y uno”.

Este tipo de actividad tan sencilla o simple puede resultar de
gran utilidad, va que tener buena memoria finalmente depende
de las estrategias empleadas tanto para guardar como para
recordar la informacion.

Otra forma efectiva de recordar ntmeros telefonicos es, por
ejemplo, convirtiendo cada nimero del teléfono a una palabra
{con la misma cantidad de letras) para formar una frase con
sentido:

FVL con | excelente portafolio de servicios saludables
{3y 3)(1) {9 (16) (9) (i0*

*Teléfono de la Fundacion Clinica Valle del Lili (3319090}

Para recordar nombres de personas puede resultar efectivo la
asociacion con personajes importantes o contextos Hégicos cuya
relacion permita una evocacidn inmediata del nombre indicado:

Para recodar a “SIMON RIOS " que me lo acaban de
presentar y con quien debo seguir contactdndome
pura cuestiones laborales frecuentemente, me
imagino este hombre vestide como Simén Bolivar
nadando en un Rio

Igualmente la relacion de las iniciales de las palabras para ciertos
aprendizajes o evecacion de informacion como:
En el ojo, las células que perciben los COlores son los
COnos v las otras (bastones) la vision en blanco v
negro.

Por tltimo, la estrategia que se basa en las imagenes en la que se
trata de incluir en un camino conocido cada una de las actividades
con las que se debe cumplir en un dia:

Imagino la ruta entre el Hospital Psiquidtrico v la
Fundacion Valle del Lili y veo al salir a un soldade
en el batallén gue me apunta con un cepillo de
dientes (recuerdo que tengo cita con el odontélogo
temprano), luego en ¢l trayecto encuentro un centro
comercial donde veo decorada su fachada con frutas
y verduras {que me recuerda que debo ir al
supermercado ), mds adelante se me acercan en el
semdforo nifios en uniforme {que me recuerdan gue
debo pasar por mi hijo al colegio) v al voltear veo un
gran reloj electronico en la mitad de la calle que
marca las 2:00 p.m. (que me recuerda que empiezo
consulta a esa hora en la Fundacion)

Finalmente, lo mas importante es detectar de acuerdo con los
intereses y con las aptitudes de la persona, cudl de las innumera-
bles mnemotecnias que existen puede resultar mds productiva
para el almacenamiento y ia evocacién de informacién, y ante
todo, ser muy creativo para proponer nuevas formas de apoyo
en el proceso mnésico.
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