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Memoriay funciones gecutivas
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MEMORY AND THE EXECUTIVE FUNCTIONS

Summary. Introduction. The terms ‘ executive functioning’ or ‘executive control’ refer to a set of mechanisms involved in the
improvement of cognitive processes to guide them towards the resolution of complex problems. Both the frontal lobes, acting
as structure, and the executive processes, acting as function, work with memory contents, operating with information placed
in the diencefalic structures and in the medial temporal lobe. Generally, we can state that many works find an association
between frontal damage and specific memory shortages like working memory deficit, metamemory problems, source amnesia,
or difficulties in the prospective memory. Development. This paper is a critical review of the working memory concept and
proposes a new term: the attentional operative system that works with memory contents. Concerning the metamemory, the
frontal lobes are essential for monitoring processes in general and for ‘the feeling of knowing’ kind of judgements in
particular. Conclusions. Patients suffering prefrontal damage show serious problems to remember the information source.
Thus, the information is rightly remembered but the spatiotemporal context where that information was learned has been
forgotten. Finally, the prospective memory deals with remembering to make something in a particular moment in the future
and performing the plan previously drawed up. [REV NEUROL 2005; 41: 475-84]
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INTRODUCCION

Durante muchos afios, se ha postulado que los [ébulos frontales
se hallan implicados en la secuenciacién de los actos motores
requeridos para gjecutar eficazmente una accién. Sin embargo,
en las dos Ultimas décadas se ha ido profundizando en el papel
que desempefian los |6bulos frontales y como su funcion se
extiende hacia el control de los procesos cognitivos. Asi, un
solido cuerpo de evidencia cientifica demuestra que los |6bulos
frontales como estructura cerebral se hallan implicados en la
gjecucion de operaciones cognitivas especificas tales como
memorizacion, metacognicion, aprendizaje y razonamiento [1].
De estarelacion se infiere que los [6bul os frontal es se encargan
de una funcién ejecutiva o supervisora de la conducta. Sin
embargo, esta definicion resulta vaga e imprecisa, ya que no
logra anclar los procesos mentales en el funcionamiento cere-
bral a no precisar como las funciones ejecutivas operan sobre
contenidos cognitivos.

Las funciones g ecutivas se han definido, de forma genérica,
COmMO procesos gue asocian ideas simplesy las combinan hacia
laresolucién de problemas de altacomplejidad [2]. Luriafue el
primer autor [3] que, sin utilizar este término, que debemos a
Muriel Lezak [4,5], conceptualizd este trastorno cuando refirio
que pacientes con afectacion frontal presentaban problemas de
iniciativa'y de motivacion, se mostraban incapaces de plantear
metas y objetivos y no disefiaban planes de accion en aras a
lograr €l objetivo deseado.

Asi, términos como ‘funcionamiento gecutivo’ o ‘control
gjecutivo’ hacen referencia a una serie de mecanismos implica-
dos en la optimizacion de |os procesos cognitivos para orientar-
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los hacia la resolucién de situaciones complejas [6]. Algunos
componentes integrados en estos procesos son la memoria de
trabajo como capacidad para mantener lainformacion ‘on ling’,
la orientacién y adecuacion de los recursos atencionales, la
inhibicion de respuestas inapropiadas en determinadas circuns-
tancias y la monitorizacion de la conducta en referencia a esta-
dos motivacionales y emocionales del organismo. De manera
mas concreta, estas funciones pueden agruparse en torno a una
serie de componentes como son las capacidades implicadas en
laformulacion de metas, las facultades empleadas en la planifi-
cacion de los procesos y las estrategias para lograr los objeti-
vos y las aptitudes para llevar a cabo esas actividades de una
forma eficaz.

Desde € punto de vista neuroanatémico, se han descrito
diferentes circuitos funcionales dentro del cortex prefrontal
[7,8]. Por un lado, €l circuito dorsolateral se relaciona mas con
actividades puramente cognitivas como la memoria de trabajo,
laatencion selectiva, laformacion de conceptos o laflexibilidad
cognitiva. Por otro lado, el circuito ventromedial se asocia con
el procesamiento de sefiales emocionales que guian nuestra
toma de decisiones hacia objetivos basados en el juicio socia y
ético (Fig. 1). El cortex prefrontal, pues, debe considerarse
como un area de asociacion heteromodal interconectada con
unared distribuida de regiones corticales y subcorticales.

Si el sistema es supramodular, debe plantearse qué sistemas
participan en el funcionamiento gecutivo y, dentro de estos sis-
temas, qué funcion desempefiala memoria. En los afios 1980 y
1989 Fuster [9] publico su teoria general sobre el cortex pre-
frontal y considerd que éste era fundamental en la estructura-
cion tempora de la conducta. Seglin este autor, dicha estructu-
racion se llevaria a cabo mediante la coordinacion de tres fun-
ciones subordinadas:

— Una funcion retrospectiva de memoria a corto plazo provi-
sional.

— Unafuncion prospectiva de planificacion de la conducta (no
olvidemos que la memoria es retrospectivay prospectiva).

— Unafuncion consistente en el control y supresion de lasin-
fluencias internas y externas capaces de interferir en lafor-
macion de patrones de conducta.
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Cuando afirmamos que las funciones gjecutivas son €l resultado
de un sistema supramodal de procesamiento multiple reconoce-
mos implicitamente su relacién reciproca con otras funciones
cerebrales en unadoble direccion. Asi, por un lado, las funciones
gecutivas afectaran a los procesos mnésicos (procesamiento
top-down), pero también los procesos mnésicos influiran en un
adecuado funcionamiento ejecutivo (procesamiento bottom-up).

De forma genérica, en este trabajo se van a revisar algunas
investigaciones que han relacionado las estructuras y funciona
miento del cortex frontal con la memoria. Los estudios de neu-
roimagen funcional con sujetos normales han vinculado la cor-
teza frontal con la memoria episddica y con varios procesos
relacionados con las funciones mnésicas como la memoria de
trabajo, la ordenacion temporal del recuerdo y la metamemoria
[10-12]. Existen, pues, pocas dudas sobre laimplicacion de los
|6bul os frontales en los procesos de memoria, pero no se cono-
ce exactamente cud es su funcién ni como se relacionan dife-
rentes regiones prefrontales entre si, ni con otras estructuras
como el |6bulo temporal medial —por ejemplo, el hipocampo-y
el diencéfalo —por giemplo, €l tdlamo anterior y dorsomedial—
[13,24]. En esta misma linea de investigacion, recientemente
Fletcher y Henson [15] han sugerido que dentro de la corteza
frontal lateral es posible distinguir tres areas —ventromedial,
dorsolateral y anterior— cuya activacién diferencia se asocia a
procesos de mantenimiento de la informacion, manipula
cion/verificacion, y seleccion de objetivos, respectivamente.

Pero mientras que estas estructuras difieren en términos de
su contribucion especifica, nadie cuestiona su fundamental
importanciaen los procesos de memoria, como se ponederelie-
ve tras una lesion en estas estructuras. Asi, las lesiones en €l
I6bulo temporal media o en estructuras diencefdlicas pueden
producir graves amnesias anterdgradas globales que afectan al
recuerdo y al reconocimiento. En cambio, laslesiones delacor-
tezafrontal no producen una pérdida generalizada de memoria,
sino que se da unatendencia a gjecutar adecuadamente las prue-
bas de recuerdo y reconocimiento. Sin embargo, estos pacientes
muestran algunos problemas cuando deben poner en juego
habilidades implicadas en la blsqueda y seleccién de informa-
cién pertinente para cada situacion. En definitiva, la corteza
frontal tiene un papel fundamental en la organizacién, blsque-
da, seleccion y verificacion del recuerdo de la informacion
amacenada [16,17]. Por tanto, no interviene en los procesos de
almacenamiento per se, sino que media en procesos estratégi-
cos de recuperacion, monitorizacién y verificacion.

Asi pues, las estructuras frontal es operan con contenidos de
lamemoria, son directores de orquesta que trabajan estratégica-
mente con informacion que se hallaen estructuras diencefélicas
y del 16bulo temporal medial. La pregunta a la que responde o
deberiaresponder el 16bulo frontal es: ¢qué informacion necesi-
toy paraqué lanecesito? En pal abras de Moscovitch y Winocur
[18], ‘el 16bulo frontal confiere inteligencia al estdpido sistema
temporal medial/diencefdlico’.

L as alteraciones de memoriarel acionadas con las disfuncio-
nes gjecutivas, pues, no guardaran tanta relacion con los conte-
nidos, sino con las estrategias. En términos generales podemos
afirmar que multiples trabajos relacionan el dafio frontal con
déficit de memoria especificos, como son:

— Afectacion de lamemoria de trabgjo.

— Problemas de metamemoria.

— Amnesiade lafuente.

— Dificultades en la memoria prospectiva.
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Figura 1. Vista lateral izquierda del cértex prefrontal.

Otros fendbmenos de gran interés como | os fal sos reconocimien-
tos o las fabulaciones no se abordan en este articul o, ya que con
frecuencia se asocian a otras alteraciones psicopatol égicas.

MEMORIA DE TRABAJO O TRABAJO
CON LA MEMORIA

En los Ultimos 30 afios nuestra concepcion de lamemoriaa cor-
to plazo se ha ampliado. Este concepto ya no sdlo hace referen-
cia a mantenimiento ‘en la mente’ de informacion que no se
halla en el ambiente, sino que también hace ausion a la mani-
pulacion y transformacion de esta informacion para planificar y
guiar nuestra conducta. El concepto de memoria de trabajo o
memoria operativa (working memory) trata de aglutinar estarica
concepcién. La memoria de trabajo se define como un sistema
gue mantiene y manipula la informacion de manera temporal,
por lo que interviene en importantes procesos cognitivos como
la comprension del lenguaje, la lectura, € razonamiento, etc.
Este modelo quedd desarrollado inicialmente por Baddeley y
Hitch [19,20], pero ha sufrido unareformulacion en el afio 2000
[21], y se hafragmentado en la actualidad la memoria de trabajo
en subcomponentes diferenciados: el bucle fonolégico, la agen-
davisuoespacid, €l gjecutivo centra y €l buffer episodico.

El bucle fonolgico hace referencia a un proceso de control
basado en €l repaso articulatorio. Sirve como gemplo lo que
usted esta haciendo mientras lee estas lineas. Si colocaramos
unos sensores en su musculatura orofacial observariamos que
usted esta repitiendo con un lenguaje subvocal lo que esta
leyendoy esto le ayudaa procesar lainformacion. Este subcom-
ponente actla, por tanto, como en un sistema de almacenamien-
to provisional que le permite utilizar el sistema subvoca hasta
que su cerebro procese estainformacién. De este modo el bucle
fonoldgico es relevante para el almacenamiento transitorio del
material verbal y para mantener el habla interna que estaimpli-
cada en lamemoria a corto plazo.

La agenda visuoespacial opera de forma similar a bucle
fonol dgico, solo que su cometido se centraen mantener y mani-
pular imagenes visuales. Este sistema se alimentaria de imége-
nes visualesy se empleariaen lacreacion y utilizacion de estas
imagenes.

El sistema gjecutivo central (SEC) es un sistema por medio
del cual sellevan a cabo tareas cognitivas en las que interviene
la memoria de trabgjo, y que realiza operaciones de control y
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Figura 2. ;Memoria de trabajo o sistema atencional operativo?

seleccion de estrategias. En este sentido, €l propio Baddeley
reconoce sus dificultades para definir el concepto de SECy los
procesos implicados en éste, por lo que opta por recurrir al
concepto de sistema atencional supervisor (SAS) de Normany
Shallice para intentar operativizar este escurridizo sistema
Este modelo plantea que el SAS se activa cuando una situacion
Se reconoce como novedosa o no rutinaria, por 1o que se preci-
sa poner en accion procesos €jecutivos de anticipacion, selec-
cion de objetivos, planificacion y monitorizacion. En cada uno
de estos procesos actuarialamemoriade trabajo y en particular
el SAS (recordemos que el propio Baddeley asume que el SEC
se puede explicar por el modelo de SAS de Shallice) [22]. Es
muy importante sefidlar que el SEC o SAS no contiene infor-
macion, lo que indica lo inapropiado de la denominacién de
este sistema con el término de memoria. Por tanto, el SAS tra-
baja con la informacion y su cometido fundamental se centra
en seis procesos interrelacionados, pero que pueden diferen-
ciarse como:
— Caodificacion/mantenimiento de informacién cuando se sa
turan los sistemas esclavos (bucle y agenda).
— Mantenimiento/actualizacion como capacidad del SEC/SAS
paraactuaizar y mantener lainformacion.
— Mantenimiento y manipulacion de lainformacion.
— Ejecucién dua entendida como la capacidad para trabajar
con bucley agenda simultdneamente.
— Inhibicién como capacidad parainhibir estimulos irrelevan-
tes del tipo paradigma Stroop.
— Alternancia cognitiva que incluye procesos de mantenimien-
to, inhibicion, y actualizacién de sets o criterios cognitivos.

Lainclusion de un nuevo componente (buffer episddico) proce-
de de nuevos datos que llevan a pensar que lainformacion fono-
logicay visual se combina de algiin modo, e integra ademas la
informacion que proviene de lamemoriaalargo plazo. Setrata,
en definitiva, de un sistema donde se almacena simultaneamen-
teinformacién de los dos primeros componentes y de la memo-
riaalargo plazo, de modo que se crea una representaci on multi-
modal y temporal de la situacion actual. Este cuarto componen-
te no esta localizado en un area especifica del cerebro, sino que
se debe a la descarga sincronica de diferentes grupos de neuro-
nas en una red ampliamente distribuida y formada por vias re-
dundantes [23].

REV NEUROL 2005; 41 (8): 475-484

MEMORIA'Y FUNCIONES EJECUTIVAS

Una vez revisado e concepto de memoria de trabajo debe-
mos reconocer que éste se hareformulado y que presenta varias
maodificaciones que se han de tener en cuenta:

— No setratade un sistemade memoria, Sino de un sistemaaten-
ciona operativo para trabgar con contenidos de la memoria.

— El SEC contiene varios subprocesos, pero no contieneinfor-
macion y deberiadenominarse SAS (lo que resulta coheren-
te con la denominacion de sistema atencional operativo).

— Se aflade un tercer sistema esclavo denominado * buffer epi-

sodico’ (Fig. 2).

Como sefia 6 €l propio Baddeley, ‘el término memoria de traba-
jo esinadecuado, un accidente histérico que refleja el hecho de
que el modelo evoluciond del concepto mas primitivo y limita-
do de memoriaa corto plazo. El almacenamiento de memoriaes
s6lo un componente del sistema que depende de |os procesos de
control atencional’.

La pregunta central en este contexto es: ¢qué aporta el cor-
tex prefrontal ala memoria de trabajo? Goldman-Rakic [24,25]
ha propuesto una nueva comprension de la memoria de trabajo
gue se basa en las implicaciones de la arquitecturafuncional del
cortex prefrontal. Para esta autora, esta region cerebral desem-
pefiaria un papel preponderante en las funciones de la memoria
de trabajo y deberia entenderse como unared de integracién de
areas, cada una de las cuales estaria especializada en un domi-
nio especifico. Asi, cada subsistema delamemoriade trabajo se
encontraria interconectado con diferentas areas corticales de
dominio especifico. Las areas prefrontales relacionadas con la
agenda visuoespacia se conectarian con el 16bulo parietal pos-
terior 0 el bucle fonolégico con areas temporales relacionadas
con €l lengugje. Este modelo alternativo plantea que el SEC
coactiva multiples procesadores de dominio especifico, cada
uno de los cuales contendria sus propios médulos de control.
Aunque este modelo no resuelve las dudas sobre como opera el
SEC, si arroja algo de luz sobre como sistemas independientes
y simples pueden trabajar concertadamente para dar lugar auna
conducta compleja.

Recientes trabajos han contribuido a clarificar la influencia
del cértex prefrontal en los procesos mnésicos [26-29]. En una
tarea de tipo Sternberg [30], la persona debe reconocer unas
letras después de un interval o de cinco segundos. Si a individuo
se le ofrecen mas de tres | etras para que posteriormente las reco-
nozca, se activael cortex prefrontal ventrolateral izquierdo, pero
s seleofrecen seisletras se activa el cortex prefrontal dorsolate-
ral. Rypma ha propuesto que el cértex frontal dorsolateral se
activa cuando debemos mantener informacion que excede a la
capacidad de la memoria de trabgjo. De acuerdo con este punto
devista, € cortex prefrontal dorsolateral relacionado con las fun-
ciones gecutivas se encargaria de los procesos estratégi cos nece-
sarios para mantener una cantidad de informacion que, de otra
forma, saturaria el bucle fonoldgico de la memoria de trabgjo.

Larelacion entre memoria de trabajo y las funciones gecuti-
vas también queda de manifiesto en las pruebas de reconocimien-
to demorado. Los estudios con resonancia magnética funcional
dejan patente que €l cortex prefrontal dorsolateral no puede rela
cionarse con una accion cognitiva unitaria'y simple. Cuando la
informacion que ha de recordarse excede ala capacidad delame-
moria de trabgjo interviene € cortex prefrontal dorsolatera, lo
que sugiere que esta region puede facilitar la codificacion de la
informacion. Durante el subsiguiente periodo de demora, cuando
lainformacion no es accesible d sujeto, € sector ventrolateral y
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el dorsolateral se activan [31,32] (Fig. 3). Esta hipétesis plantea
por tanto que, mientras la codificacion y la manipulacion de la
informacion dependen preferentemente del sector dorsolaterd, el
mantenimiento de dichainformacién se relacionamas con laacti-
vidad del sector ventrolateral.

Podemos afirmar que los [ébulos frontal es operan con con-
tenidos de la memoria para orientar estos contenidos hacia la
gjecucion de conductas adaptativas. Los l6bulos frontales ac-
tian como un sistema central inteligente encargado de la codifi-
cacion y de larecuperacion. Esto incluye la capacidad paraini-
ciary dirigir labusqueda, monitorizar y verificar e resultado de
labusqueday comparar €l resultado encontrado con €l pretendi-
do o esperado.

METAMEMORIA

El concepto de ‘metacognicion’ hace referencia a la capacidad
de evaluacion y control de nuestros propios procesos cogniti-
vos. Fernandez Duque et a [33] ofrecen un marco conceptual
para €l estudio de la metacognicion basado en procesos de con-
trol gjecutivo, tales como la atenciédn selectiva, laresolucion de
conflictos, la deteccién del error y el control inhibitorio. Este
planteamiento sugiere la existencia de una estrecha relacion
entre |os procesos metacognitivosy las funciones gjecutivas. La
metamemoria hace referencia a conocimiento sobre nuestra
propia memoria [34], lo que implica aspectos tan complejos
como la estimacion de la capacidad de nuestro aprendizaje, la
seleccion de las estrategias de memorizacion, la evaluacion o
monitorizacion del aprendizaje, laconcienciadelo que conozco
Yy N0 conozco o las creencias sobre nuestra memoria. Se trata,
pues, de un concepto poliédrico que plantea aspectos relaciona-
dos con €l conocimiento sobre cémo la memoria funciona, qué
estrategias utilizay su autoeficacia.

La metamemoria se valora mediante pruebas que miden la
capacidad del sujeto para hacer juicios sobre su propia capaci-
dad de memoria, lo que sugiere que |os procesos de metamemo-
riay de memoria se hallan diferenciados. De hecho, laamnesia
puede ocurrir sin afectacién de lametamemoria, y problemasde
metamemoria se pueden dar sin afectacion de la memoria episo-
dica (memoria autobiogréfica, recordar/rememorar) [35,36].

En e ambito clinico la estrategia mas utilizada ha sido la
aplicacion de cuestionarios mediante los cuales los individuos
proporcionan informacion acerca de varios aspectos del propio
funcionamiento de lamemoriay del impacto de estos déficit en
lavida diaria [37]. Una estrategia especialmente interesante es
solicitar a las personas que hagan una prediccion del recuerdo
ante una lista de palabras 0 imagenes. Algunas investigaciones
deVilkki et al [38] con el empleo de estaestrategia en poblacidn
clinica han arrojado resultados muy interesantes al mostrar que
tanto los afectados por una lesion frontal izquierda como los
afectados por unalesion frontal derecha, aunque éstos de forma
mas acentuada, sobreestimaron su nivel de gjecucion.

En estalinea, el indice de metamemoria puede establecer-
se como la diferencia entre los items que recuerdo y los que
creo voy arecordar. Los primeros podrian hacer referenciaala
memoria episddica (los conozco porque he tenido una ‘ expe-
riencia con €llos) y los segundos a la memoria semantica
(creo que tengo un conocimiento sobre ello). Recientes inves-
tigaciones en neurociencia cognitiva sugieren que €l cortex
prefrontal derecho Ileva a cabo juicios basados mas en aspec-
tos superficiales mientras que el cortex prefrontal izquierdo (o
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Figura 3. Trabajando con la memoria [31].

derecho e izquierdo simultaneamente) basan sus juicios en
andlisis més elaborados sobre la capacidad del recuerdo ade-
mas de evaluar los resultados de la blsqueda y eliminar la
informacion discordante. Asi pues, el 16bulo frontal izquierdo
seria €l encargado de inhibir ciertos procesos que ocurren
durante el recuerdo y que dotan de familiaridad a un recuerdo
que no es el adecuado. Este planteamiento es muy sugerente
en la medida en que plantea que la metamemoria es la con-
fluencia entre la memoria episodica y semantica (lo que sé'y
lo que conozco que sé) y que esta confluencia se lleva a cabo
en el cortex prefrontal [39,40].

Por otra parte, en nuestra vida cotidiana nos encontramos
con situaciones en las que no logramos recordar la respuesta
a una cuestion, pero estamos seguros de que podriamos emitir
unarespuesta adecuada si nos of recieran varias posibilidades de
respuesta. Esto ocurre porque estos estimulos nos permiten
acceder a informacién de la memoria semantica y existe una
relacién entre una respuesta y una emocién positiva que nos
guia hacia uno de los estimulos a reconocerlo como familiar.
La metamemoria, en este sentido, requiere la g ecucion de pro-
cesos de recuperacion y, a mismo tiempo, la supervision de
estos procesos de recuperacion. Mediante un paradigma de
‘sensacion de conocer’ (FOK, del inglés feeling of knowing)
[41] se haintentado identificar las éreas cerebrales implicadas
en este tipo de actividad. ¢Recuerda usted quién conquisté por
primera vez el monte Everest? Si o recuerda no hay problema,
pero, si no es asi, ¢cree que conoce la respuestay podria sefia
larlasi le presentamos varios nombres? Esta es un pregunta pro-
totipica de un paradigma FOK.

Originalmente, Hart [41] propuso que en €l paradigma FOK
los juicios del individuo se realizan en base a su capacidad de
acceso a la memoria, y sugiere que, aungque no recordemos
ago, podemos confiar en la capacidad de acceso alainforma-
cion. Otras hip6tesis més recientes plantean que los juicios
FOK se basan en el conocimiento que tenemos sobre nuestro
sistemade memoriay su capacidad para recuperar informacion
cuando poseemos una cantidad parcial de la misma [42]. En
contraste con estos modelos que ponen su énfasis en la accesi-
bilidad, una segunda hipétesis propone que los juicios FOK se
basan en avaluar la familiaridad del estimulo que se nos pre-
senta [43,44]. Recientemente, Koriat y Levy-Sadot [45] han
intentado integrar los modelos de familiaridad y accesibilidad
para proponer que las predicciones sobre nuestra capacidad de
recuperacién implican un doble proceso que comienza con una
sefial de familiaridad y termina con una eval uacion de accesibi-
lidad alainformacion.

REV NEUROL 2005; 41 (8): 475-484



Las distintas hip6tesis acerca de |os mecanismos cognitivos
que subyacen a procesos de metamemoria han contribuido a
determinar con mayor precision las estructuras y redes cerebra-
les que sustentan estos procesos. Los distintos trabajos en este
sentido han propuesto que los 16bul os frontal es son fundamenta-
les paralos procesos de monitorizacion en general [46,47] y para
losjuiciostales como los de * sensacion de que se conoce’ en par-
ticular [48]. Recientemente, Souchay et a [49] han demostrado
que las personas ancianas tienen menos agudeza en sus juicios
FOK que |as personasjovenes, y que estos problemas se relacio-
nan con gecucion en pruebas de funciones gecutivas. Los estu-
dios de otros investigadores que utilizaban técnicas de neuroi-
magen han evidenciado que laregién implicada en esta familia-
ridad del recuerdo es €l cortex prefrontal ventromedial posterior
[50,51]. Estos resultados han sido recientemente avalados por un
estudio de Schnyer et al [52], quienes encuentran que la region
critica asociada con los juicios FOK es €l sector ventromedial
prefrontal derecho. Estaregién implicaregiones ventralesy dor-
sales, se ha denominado area paralimbica [53] y contiene mdilti-
ples conexiones con la region temporal medial. El papel de esta
region se centraria en monitorizar e integrar la informacion que
lellegadel |6bulo temporal [18] y la afectacion de esta conexion
puede producir una afectacion selectiva de la memoria autobio-
gréfica [54]. Este modelo resultaria coherente con la hipotesis
del marcador somatico (hipétesis que plantea la funcion de las
emociones en latoma de decisiones) [55], ya que se puede pro-
poner que la familiaridad depende de como €l sector ventrome-
dia marca emocionalmente un estimulo sobre €l resto.

AMNESIA DE LA FUENTE

Unade las alteraciones de memoria mas relacionada con el fun-
cionamiento del cortex prefrontal eslaque aparece denominada
en diversos textos como ‘amnesia de la fuente’, ‘amnesia con-
textual’ o ‘amnesia de atribucion’. Este término hace referencia
a casos observados en la clinica en los que un paciente puede
recordar correctamente un hecho o informacion concreta, pero
no lograrecordar cuéndo o donde adquirié ese conocimiento, es
decir, no recuerda la fuente ni € contexto donde aprendié esa
informacion [56,57].

En este sentido, la amnesia de la fuente puede entenderse
como unaalteracion de lamemoria explicitadeclarativa. Nume-
rosos model os de memoria han establecido la diferenciacion de
la memoria para los hechos y la memoria para los contextos,
ambas dentro de lamemoria explicita (lainformacién conscien-
temente se registra 'y se recuerda). Asi, la memoria semantica
recoge informacion sobre el mundo que nos circunda'y su con-
tenido refleja nuestro conocimiento general (conocer), mientras
que la memoria episodica recoge € contexto especifico de nues-
tras experiencias personales (tiempo, localizacion, con quién es-
tébamos, etc.) [58].

El estudio del paciente amnésico K.C. proporciono eviden-
cia adicional sobre la disociacion entre memoria episddica y
memoria semantica [59]. Este caso apoya laidea de que lame-
moria semanticay la memoria episodica son dos sistemas sepa-
radosy dependientes de distintas estructuras cerebrales. Ladis-
tincion establecida por Tulving entre rememorar y conocer re-
sulta especialmente (til para comprender laamnesiade la fuen-
te, porque permite entender que el conocimiento pasado puede
recuperarse tanto desde €l sistema episodico (rememorar) como
desde € sistema semantico (conocer).
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Desde que se describi6 este tipo de amnesia se han propues-
to diferentes modelos explicativos. Schacter [60] cree que la
incapacidad para acceder a contenido de aspectos episodicos
de una experiencia es fruto de una alteracion en un sistema con-
creto de memoriareferido alainformacion espaciotemporal. En
cambio, Shimamura'y Squire [61] consideran que es el resulta-
do de la desconexién entre lamemoria de hechosy la de contex-
tos, por lo que no podria considerarse como un trastorno amné-
sico en si mismo, sino como unarupturaentre lainformacion de
lamemoria semanticay episddica con dificultades para situar €l
conocimiento en las coordenadas contextual es o espaciotempo-
rales en el que lo adquirimos. Por otro lado, Dywan et a [62]
atribuyen los errores contextuales a problemas en los procesos
atencionales. Sea como fuere, laidea que subyace a todos estos
model os explicativos es que este déficit esta relacionado con el
funcionamiento frontal [63].

Mientras que algunos estudios sugieren que la memoria
explicita es normal en pacientes con dafio cerebral frontal, un
metaandlisis llevado a cabo por Wheeler et a [64] muestra défi-
cit significativos de memoria explicita en pacientes con dafio
frontal. Los pacientes con dafio prefrontal muestran una despro-
porcionada afectacién en la memoria para recordar la fuente de
la informacién [65], de modo que la informacion se recuerda
correctamente, pero el contexto espaciotemporal en el que di-
chainformacion se adquirié ha quedado olvidado. Ademas, con
frecuencia estos pacientes no sélo confunden el orden temporal
de los acontecimientos, sino también la frecuencia relativa de
éstos en el pasado [66,67]. Las consecuencias de esta alteracion
son mayores de |o que puede parecer a primeravistay de ahi la
necesidad de su evaluacién. Los pacientes que no son capaces
de recordar la probabilidad de que suceda un determinado acon-
tecimiento tienen més dificultades para realizar predicciones
realistas sobre su ocurrencia en el futuro, y €ello les lleva a no
estar preparados ante determinados sucesos.

Finalmente, desde la perspectiva de la anatomia funcional,
los estudios con neuroimagen avalan la hipétesis de laimplica
cion delos [ébulos frontales en lamemoria de la fuente y parti-
cularmente del cortex prefrontal izquierdo [68-70]. Laamnesia
de la fuente implica la pérdida de la recoleccion de los datos
contextuales mientras que el hecho ‘en si mismo se recuerda’.
De hecho, no parece casua que los problemas de memoriade la
fuente se hagan especialmente presentes en nifios y en el enve-
jecimiento, a coincidir con un menor riqueza sindptica en la
cortezafrontal.

MEMORIA PROSPECTIVA

La memoria no consiste Unicamente en conocer y rememorar
eventos del pasado, sino que, ademas, nos permite almacenar
planes e intenciones para €l futuro. Kvavilashvili y Ellis [71]
definieron la memoria prospectiva como €l recuerdo de hacer
algo en un momento concreto del futuro y la gjecucion del plan
previamente formulado. En los modelos taxonémicos, la me-
moria prospectiva forma parte de la memoria episddica o auto-
biogréfica que puede dividirse en retrospectiva (hacia el pasa-
do) y prospectiva (hacia el futuro). Lainformacién autobiogréa-
fica, que nos hace conscientes de nuestro pasado y nos prepara
para el futuro, refleja un avance evolutivo importante, ya que
esta informacion resulta fundamental para la autoconciencia
(mi pasado es Unico y personal y me pertenece, y €l futuro es mi
futuro).
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La memoria prospectiva constituye un aspecto elemental
de la cognicion ya que permite un desempefio eficaz en larea-
lizacién de nuestras actividades cotidianas. Cuando incorpora-
mos a nuestra actividad acciones novedosas (no rutinarias),
éstas son el resultado de intenciones previas, por lo que es pri-
mordial gjercer un control y una planificacién parallevarlas a
cabo con éxito (funciones gjecutivas) [72]. Asi, algunos auto-
res [73] tratan de diseccionar la memoria prospectiva en dis-
tintos componentes para facilitar su evaluacién: metaconoci-
miento (conocimiento necesario especifico para la accion),
planificacion (formulacién del plan para facilitar su rediza-
cion), monitorizacién (seguimiento del proceso que se ha de
realizar), contenido del recuerdo (recordar el contenido de la
accion), conformidad (acuerdo para realizar la accion), y mo-
nitorizacion del resultado (comprobar el resultado). Esta par-
celacion de la memoria prospectiva comparte el principio de
regresion a infinito, ya que debemos preguntarnos cuantos
subcomponentes contiene a su vez el metaconocimiento, lapla-
nificacién o la monitorizacion del recuerdo. Otro error fre-
cuente en este tipo de planteamientos es la introduccion del
concepto que se trata de definir en la propia definicion, lo que
hace que el concepto no quede aclarado (contenido del recuer-
do esrecordar el contenido...).

Un aspecto més que se ha de resefiar es que las tareas de me-
moria prospectiva poseen un componente de memoria retros-
pectiva. Por ejemplo, podemos olvidar dar un recado a un com-
pafiero cuando lo vemos porque se nos ha olvidado laintencion
de hacerlo (memoria prospectiva) o porque no logramos recor-
dar qué teniamos que decirle (memoria retrospectiva). Asi pues,
esta memoria prospectiva incluye subprocesos como el registro
de laintencion, mantenimiento de lainformacion, ejecucion de
laintencién y evaluacion del objetivo (volvemos a aspectos de
control gjecutivo funciona y no de contenido).

Una de las cuestiones més interesantes sobre este tema es
discernir los aspectos que pueden diferenciar lamemoriaretros-
pectiva de la prospectiva. Habitualmente se destacan tres ele-
mentos:

— Tipo de sefial.
— Nivel de codificacion.
— Procesos de recuperacion.

Para algunos estudiosos [74,75] las diferencias son de ‘sefia’ e
indican que en lamemoria prospectiva la sefia pararecordar es
menos obvia y menos delimitada por e ambiente, por lo que
precisariamos una mayor capacidad de deteccion de sefides y
eliminar ‘el ruido’ que acompafiase atal sefial. En relacion con
esta hipdtesis se ha establecido una diferenciacion entre sefiales
basadas en el tiempo (‘he quedado en llamar a las 11 horas al
médico’) y las basadas en indicios contextuales (pasar por la
seccion de perfumeriaen el supermercado me recuerda que ten-
go que comprar un cepillo de dientes). Aunque ambos tipos de
tareas requieren ‘traer a la mente’ una accion cuando se esta
ocupado en otra, las sefidles de ‘tiempo’ se consideran mas
complejas porque requieren mas conducta autoiniciada en la
medida en que no se dan estimulos externos facilitadores [76].
En nuestra opinion, la explicacion més plausible de esta dife-
renciacion es que, por un lado, paralas sefia es basadas en indi-
cios contextual es existe méas informacién en la memoria retros-
pectiva y, por otro lado, deberiamos conocer si 10s sujetos con
buenos resultados en memoria prospectiva temporal no utilizan
estrategias o indicios contextual es internos.
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Figura 4. Organizacién del cortex frontal.

Para otros autores [ 77] la diferencia se produce en cuanto a
la codificacion. Estos sefidlan que el proceso de codificacion
parallevar a cabo una accién es un proceso mas elaborado que
el que se precisa para rememorar un acontecimiento pasado.

Por ultimo, otros investigadores [ 78] consideran que la cla-
ve se halla en los procesos de recuperacion. Estos establecen
que laactivacion que se precisa paralarecuperacion en los pro-
cesos de memoria prospectiva es més el evada.

Ciertamente, la memoria prospectiva basada en criterios de
tiempo més que en indicios contextual es requiere procesos mas
controlados y de monitorizacion, por lo que es posible que se
halle relacionada con los procesos gecutivos como funcién y
con €l cortex prefrontal como estructura. Algunos trabajos han
puesto de manifiesto esta relacién entre la memoria prospectiva
y las funciones gecutivas [79] en la medida en que este tipo de
memoria requiere procesos de control gecutivo. En esa linea,
podemos plantear dos aspectos que consideramos importantes
en relacion con estos procesos de memoria. En el caso de que me
propongallamar el médico alas 11 horas para solicitar consulta,
¢ho es més probable que recuerde telefonear a doctor s alas
10,30 horas siento un dolor agudo? Si € sistemarecibe informa-
cion continuada que opera como sefidles que 1o actualizan y
‘ponen d did, este sistematenderd a ser mas eficaz. En este sen-
tido es donde cobran relevancia las funciones gecutivas, en la
medida en que es posible que sujetos con buena memoria pros-
pectiva para eventos temporales utilicen un mecanismo interno
de repaso que continuamente actualizalainformacion, lo queles
permite recordar sin muchos problemas lo que deben hacer. Este
mecanismo de chequeo valora lo que he redlizado y 10 que me
queda por hacer, por o que se acerca mucho a estrategias g ecu-
tivas. Otro aspecto interesante conectado con lo anterior tiene
relacién con la teoria de la falta de uso de la informacion. Cada
vez que comprobamos el estado del sistema utilizamos lainfor-
macion contenidaen €, lo que hace que se refuercen las sinapsis
y esainformacion se fortalezca, y ayudaa su recuperacion poste-
rior (cuanto mas utilizamos unainformacion mas se refuerza).

Es obvio que la memoria prospectiva debe actuar en situa-
ciones poco especificadas por el ambiente. Hay que recordar que
el SAS[80] actlia en situaciones novedosas, cuando hay que ac-
tuar y tomar decisiones o si es preciso inhibir una conducta. El
SAS activa un sistema de accion concreto en ausencia de esti-
mulos ambientales, suprime las respuestas a estimul os externos
y generaacciones nuevas, todos ellos son procesos muy relacio-
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nados con la memoria prospectiva. El punto de encuentro entre
lamemoria prospectivay las funciones g ecutivas puede encon-
trarse en el SAS, ya que en é se ven involucrados aspectos
como laformulacién de planes; se llevan a cabo ensayos menta-
les; se evallia, serevisay secorrige.

Por su situacion anatdmica, el cortex prefrontal recibe sefia-
les de todas |as modalidades sensorialesy enviamensajes al sis-
tema motor [81]. Este patron de conexiones facilita la integra-
cion de lainformacion para seleccionar la conducta apropiada,
lo que apoyaria laidea de que esta regién es fundamental para
mantener la informacién y para la utilizacion prospectiva de
dicha informacion [82]. Aunque son muchos los estudios que
implican al cortex prefrontal en la memoria prospectiva [83],
seria conveniente especificar qué areas son mas especificas para
este cometido. En algunos trabajos se ha encontrado un incre-
mento de la actividad en el cortex prefrontal ventral, aunque
existen discrepancias sobre si la activacion afecta de modo pre-
ferente a hemisferio derecho, izquierdo o aambos[84,85].

CONCLUSIONES

El cortex prefrontal como estructura y 1os procesos ejecutivos
como funcién desempefian un papel fundamental en relacién
con lamemoria (Fig. 4).

Asi, hemos visto que dicho papel guardamas relacién con e
funcionamiento de la memoria que con los contenidos de ésta.
Es decir, € cerebro gecutivo dota de inteligenciay orienta ha-
cialaemisién de conductas adaptativas a la informacién conte-
nida en el hipocampo y los |6bulos temporales mediales.

Hemos revisado cuatro aspectos de mayor interés relaciona-
dos con las funciones ejecutivas y la memoria como son la
memoria de trabajo, |la metamemoria, lamemoriade lafuentey
la memoria prospectiva.

Larelacion entre lamemoria de trabajo y las funciones g e-
cutivas ha quedado de manifiesto en estudios con técnicas de
neuroimagen funcional, donde se observaque el cortex prefron-
tal dorsolateral es esencial para mantener el sentido de unidad
en la actividad cognitiva. Cuando la informacion que debe re-
cordarse excede ala capacidad de |lamemoriade trabajo se acti-
va €l cortex prefrontal dorsolateral, 10 que sugiere que esta re-
gion puede facilitar la codificacion de la informacion. Durante
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€l subsiguiente periodo de demora, cuando lainformacion no es
accesible al sujeto, el sector ventrolateral y el dorsolateral se
activan [31,86]. Estos hallazgos permiten plantear la hipétesis
de que el sector dorsolateral realiza una funcion preponderante
en la codificacion, y manipulacion, y el sector ventrolateral en
el mantenimiento y la inhibicion-seleccion de dicha informa-
cién. No obstante, se precisan nuevos estudios neuropsi col 6gi-
cos con pacientes con dafio cerebral frontal que proporcionen
alguna evidencia adicional de las disociaciones sugeridas por
estos hallazgos de activacion diferencial.

En términos genéricos, la metamemoria hace referencia al
conocimiento sobre nuestra propia memoria, lo que implicaria
aspectos tan complejos como estimar la capacidad de nuestro
aprendizaje, seleccionar estrategias de memorizacion, monitori-
zar el aprendizaje, poseer concienciade o que conozco y no co-
nozco o creencias sobre las posibilidades de nuestra propia
memoria (todos ellos son procesos muy relacionados con el
funcionamiento gjecutivo). Las distintas hipétesis acerca de los
mecanismos cognitivos que subyacen a procesos de metame-
moria han intentado determinar las estructuras cerebrales que
sustentan estos procesos. Los distintos trabajos en este sentido
han propuesto que los |6bul os frontal es son fundamentales para
los procesos de monitorizacion en genera y para los juicios
tales como los de ‘sensacion de que se conoce’ en particular.
Los estudios actuales revelan que la region critica asociada con
la gjecucion de pruebas de metamemoria es el sector ventrome-
dial prefrontal derecho, que contiene mdiltiples conexiones con
la region temporal medial. El papel de esta region se centraria
entonces en la monitorizacion e integracion de la informacion
quelellegadel I6bulo temporal [18], la afectacion de esta cone-
Xioén podria producir una alteracion selectiva de la memoria au-
tobiogréfica [54].

L os pacientes con dafio prefrontal muestran una despropor-
cionada afectacion en la memoria para recordar la fuente de la
informacion. Lainformacion se recuerda correctamente, pero el
contexto espaciotemporal en el que dichainformacion se adqui-
rié ha quedado olvidado. Debemos volver a considerar que la
amnesia de la fuente no tiene por qué considerarse como un
trastorno amnésico al uso, sino que plantea una ruptura entre la
informacion de lamemoria seménticay episodica con dificulta-
des para situar el conocimiento en |las coordenadas espaciotem-
porales adecuadas.

La memoria prospectiva hace referencia a recuerdo de
hacer algo en un momento concreto del futuro'y laejecucion del
plan previamente formulado. La memoria prospectiva requiere
procesos mas controlados y elaborados de codificacion y recu-
peracion, por lo que resultaldgico pensar que se halle relaciona-
da con los procesos gjecutivos como funcién y con el cortex
prefrontal como estructura. Algunos trabajos recientes han
puesto de relieve dicha relacion, asi como la necesidad de un
adecuado conocimiento de |os mecanismos cognitivos que sub-
yacen a este proceso, con €l objeto de mejorar |as estrategias de
evaluacion y rehabilitacion empleadas en los pacientes con da-
fio cerebral.

Como vemos, |as funciones g ecutivas desempefian un papel
fundamental en los procesos de memoria, sean éstos a corto o a
largo plazo (Fig. 5). Como yasefidlara con acierto Fuster [9], un
modelo de memoria activo debe plantear que los procesos de
monitorizacion, mantenimiento o manipulacion de la informa-
cién también afectan alainformacién contenida en la memoria
alargo plazo. Recuperar informacion de acuerdo con la natura-
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leza de la tarea a la que nos enfrentamos, seleccionar lainfor-
macion pertinente, definir los objetivos que pretendemos, selec-
cionar lo que se debe guardar en lamemoria o sefidlar 1o que se
debe recuperar guarda relacion evidente con procesos ejecuti-
vos. Por otro lado, sin lamemoria a largo plazo todo lo que nos
rodea dejaria de tener sentido —cuando se plantea a un paciente
que ordene |as tarjetas de Wisconsin, ¢qué ocurririasi no cono-
cierael significado de la palabra ‘tarjetal u ‘ordenar’ ?—. En este
sentido la memoria a largo plazo proporciona continuamente
informacion a la memoria de trabajo para que ésta opere tanto
con la informacion almacenada como con las nuevas sefiales
que ofrece el entorno. Por otro lado, es evidente que lainforma-
¢ién nueva que obtenemos después de trabajar con nuevos datos
modificala memoria alargo plazo y la actualiza, més en aque-
Ilas conductas que requieren un funcionamiento gjecutivo.
Como sucedia en € articulo de Baddeley y Wilson [87] so-
bre e estudio neuropsicolégico de un hombre con una lesion
frontal después de un traumatismo craneoencefdlico, lamayoria

de los pacientes con dafio cerebral tiene otros déficit cognitivos
junto con |os problemas de memoria que pueden condicionar e
resultado de la evaluacion realizada. Con frecuencia es dificil
establecer si los déficit son primarios o consecuencia de otras
ateraciones de la atencion, funcionamiento ejecutivo, lenguaje,
etc. Pero siempre constituyen un desafio y en ningln caso debe
ignorarse su estudio, puesto que van a condicionar el tipo de
intervencion y, en definitiva, la calidad de laatencion ofrecidaa
|as personas con este tipo de patologias.

El conocimiento de las posibilidades de un sistema de ata
complejidad (metamemoria), de los contextos en los que una
informacion se adquirid, 1o que permite que el conocimiento se
convierta en experiencia (memoria de la fuente), la capacidad
de proyectarse hacia el futuro (memoria prospectiva) y de mani-
pular y combinar informacion (trabajar con lainformacion con-
tenidaen lamemoria) son fundamentales parareducir laincerti-
dumbre del entorno, lo que garantiza la supervivenciay lacali-
dad de dicha supervivencia.
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MEMORIA E FUNCOES EXECUTIVAS

Resumo. Introdug&o. ‘ Funcionamento executivo’ ou ‘controlo exe-
cutivo’ fazem referéncia a uma série de mecanismos envolvidos
na optimizagdo dos processos cognitivos a fim de orienta-los
para a resolugéo de situagdes complexas. Os lobos frontais como
estruturas e 0s processos executivos como fungdo operam com
contetdos da memoéria, trabalhando estrategicamente com infor-
macao que se acha em estruturas diencefalicas e do lobo tempo-
ral médio. Em termos gerais podemos afirmar que multiplos tra-
balhos relacionam a leséo frontal com défices de memdria especi-
ficos como a alteragéo de memoria de trabalho, os problemas de
metamemoria, a amnésia da fonte ou as dificuldades na memdria
prospectiva. Desenvolvimento. Apresenta-se uma revisdo critica
do conceito de memdria de trabalho, sem propor o sistema aten-
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cional operativo que trabaja con contenidos de la memoria. En lo
referente a la metamemoria los [6bulos frontales son fundamenta-
les para los procesos de monitorizacién en general y para los jui-
cios tales como los de ‘sensacion de que se conoce’ en particular.
Conclusiones. Los pacientes con dafio prefrontal muestran una
desproporcionada afectacion en la memoria para recordar la fuen-
te de la informacion. Asi la informacion es correctamente recorda-
da, pero el contexto espaciotemporal en el que dicha informacion
se adquirié ha quedado olvidado. Para terminar, la memoria pros-
pectiva hace referencia al recuerdo de hacer algo en un momento
concreto del futuroy la gjecucion del plan previamente formulado.
[REV NEUROL 2005; 41: 475-84]

Palabras clave. Amnesia de la fuente. Cortex prefrontal. Funciones
gjecutivas. Memoria de trabajo. Memoria prospectiva. Metamemo-
ria. Neuroimagen.
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cional operativo que trabalha com contetidos da meméria. Relati-
vamente a metamemoria dos lobos frontais, sdo fundamentais
para os processos de monitorizacdo em geral e para 0s juizos,
tais como os de ‘ sensacao que se conhece’ em particular. Conclu-
sBes. Os doentes com lesdo pré-frontal revelam um envolvimento
da memoria desmedido para recordar a fonte da informagao.
Assim, a informacé&o é recordada correctamente, mas o contexto
espacotemporal em que a referida informacéo foi adquirida per-
manece esquecido. Para terminar, a memoria prospectiva faz re-
feréncia a lembranca de fazer algo no momento concreto do futu-
ro e a execucao do plano previamente formulado. [REV NEUROL
2005; 41: 475-84]

Palavras chave. Amnésia da fonte. Cortex pré-frontal. Fungdes exe-
cutivas. Memodria de trabalho. Memdria prospectiva. Metamemo-
ria. Neuroimagem.
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