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sufrieron un ACV.

Descripcion resumida

Los modelos de rasgos consideran que la representacion conceptual esta compuesta por rasgos o0 atributos que
los describen. La categorizacion es la habilidad de los sujetos para organizar la informacién, y que permite
resumir todo lo que nos llega a través de los sentidos.Este proceso de categorizacidon puede verse afectado en
algunas patologias neurologicas. EI conocimiento semantico se organiza en dos grandes dominios o categorias,
seres vivos y no vivos. Un ACV isquémico puede definirse como un sindrome clinico producido por un déficit
absoluto o relativo de irrigaciones sanguineas de una o varias areas del cerebro, que produce la muerte de las
células cerebrales. En estos pacientes, no suele encontrarse afectado el contenido del sistema semantico sino los
mecanismos de acceso y manipulacion de ese contenido. Se espera que los resultados de este trabajo realicen

un aporte para esclarecer como se afecta el proceso de categorizacion semantica en estos pacientes.

Palabras claves: Categorizacién — Memoria semantica — ACV isquémico - Atributos semanticos.



Descripcion detallada
Motivos y antecedentes

La memoria semantica puede definirse como el almacén de memoria permanente donde esta registrado
todo el conocimiento que tenemos sobre el lenguaje y sobre el mundo que nos rodea (Ballesteros, 1996).
Gracias a ella podemos acceder a los recuerdos de los significados de los conceptos, a la comprension de esos
recuerdos y a disponer de todo otro conocimiento basado en ideas sin tener necesidad de recuperar las
experiencias especificas en las que las obtuvimos.

Dentro de los modelos que explican la estructura y organizacion de los conocimientos en la memoria
semantica, uno de los mas empleados son las teorias de comparacion de rasgos (Vivas, 2009). Para estos
modelos el significado de una palabra esté representado por una lista de rasgos o caracteristicas seménticas.

La mente humana parece organizar los fendmenos del mundo real en categorias, como también se hace
con las personas, objetos, eventos, acciones, estados, emociones, tiempos, lugares y direcciones. La
categorizacion semantica, a su vez, permite organizar los conceptos en funcion de algun criterio que los integre,
y sirve como base para el procesamiento semantico (Comesaia, 2011). El conocimiento seméntico puede
organizarse en dos grandes dominios, seres vivos y no Vivos.

Se han desarrollado muchos trabajos que estudian el deterioro de la categorizacion semantica en
pacientes con enfermedades del SNC (sistema nervioso central), tanto degenerativas como no degenerativas, y
que presentan en algin momento de la evolucién de su enfermedad un deterioro parcial o total en el
conocimiento de un dominio categorial, por ejemplo, el de los seres vivos y/o seres animados, pero no en el de
los objetos o artefactos, mientras que otros enfermos presentan el patron inverso pero el tema sigue siendo
controversial y no esta resuelto en su totalidad (Caramazza & Shelton, 2006; Vivas, Comesafia & Vivas, 2012).

La Organizacion Mundial de la Salud define la Enfermedad Cerebral Vascular (ECV) como el
desarrollo répido de sintomas clinicos indicativos de un trastorno local o generalizado de la funcién cerebral
que persisten 24 horas 0 mas o que conducen a la muerte, sin que exista otra causa aparente que la vascular
(Vivas, 2012; Ortiz Marquez, 2008).

El Accidente Cerebro Vascular (ACV) puede ser clasificado en isquémico o hemorragico. El primero
implica una disminucion del flujo sanguineo que llega a alguna region del cerebro. Si el tiempo de isquemia es
lo suficientemente prolongado puede producir necrosis del tejido por dafio neuronal irreversible dando lugar a
un infarto cerebral. En funcion del mecanismo de produccion, los infartos pueden clasificarse en: trombético,
embdlico y hemodinamico. En el ACV hemorragico hay una extravasacion de sangre por ruptura de un vaso.
Pueden diferenciarse las hemorragias intracerebrales de la hemorragia subaracnoidea.

El cuadro clinico asociado a ambos tipos de ACV esta fuertemente influido por la localizacion y el
tamafio de la lesién producida o el volumen del sangrado, aungue, en algunos casos, puede no haber una
correspondencia directa entre estas variables y el grado de afectacion del paciente.

Desde el punto de vista neuropsicologico el ACV puede producir alteraciones tanto cognitivas, como
conductuales y del estado de animo (Vivas, 2012). Aqui nos focalizaremos en las alteraciones de tipo cognitiva
y mas especificamente en la afectacion del sistema semantico. Los pacientes con ACV y afasia tendrian afectados

procesos suplementarios implicados en la utilizacién de la informacién semantica. Dichas afecciones (cognitivas)



suelen tener caracteristicas particulares asociadas con la extension y lateralizacion de la lesion. Esto se debe a
que ambos hemisferios estan especializados en cierto tipo de funciones. EI hemisferio derecho, por ejemplo,
estd vinculado con la capacidad construccional, las capacidades visoperceptivas complejas, la memoria visual,
aspectos pragmaticos del lenguaje, procesamiento espacial, orientacion del cuerpo en el espacio y tiende a
llevar a cabo procesamiento de tipo holistico. Mientras que el hemisferio izquierdo, por otra parte, estd
fuertemente asociado al procesamiento del lenguaje (habla, compresion, repeticion, escritura, sintaxis), el
calculo, las praxias, la memoria verbal y lleva a cabo un procesamiento analitico (Vivas, 2012). Por ello es

posible esperar distintos tipos de sintomas de acuerdo al l6bulo cerebral afectado.

Objetivo General
El objetivo general de este proyecto es realizar una exploracion y analisis del proceso de categorizacion

semantica en un grupo de adultos mayores que sufrieron un ACV de tipo isquémico.
Objetivos particulares

- Explorar y analizar el proceso de categorizacion semantica, utilizando diferentes tareas que abarcan
distintas modalidades sensoriales (visual-verbal) y que implican la clasificacion de los estimulos, su definicién
0 denominacion y que pertenezcan a los dos dominios (seres vivos/no vivos) comparando el rendimiento entre

ambos grupos (ACV isquémico y sujetos control).

- Analizar la eficacia del Método DISTSEM (Vivas, 2004, 2008; Huapaya et.al., 2009) para la
evaluacion de patrones de deterioro de la memoria semantica, comparandolo con algunos métodos que se

utilizan tradicionalmente para evaluar esta memoria.

Hipotesis

a) Se espera encontrar diferencias en rendimiento en las tareas semanticas entre el grupo de pacientes
con ACV isquémico y el grupo de adultos mayores sanos (grupo control).

b) Se espera encontrar una tendencia de una pérdida de la informacion que representa a los miembros de
la categoria seres vivos mientras que se mantenga la referida a la categoria general y la de seres inanimados.

c) Se encontraran diferencias en el rendimiento en las tareas semanticas, al interior del grupo de
pacientes, segun el tiempo que haya transcurrido desde el ACV, segun su localizacion cerebral y segin las

secuelas cognitivas inmediatamente posteriores a dicho evento.

Metodologia

Participantes. La seleccion de la muestra sera intencional y estara conformada por: 30 adultos mayores
de 60 afios que hayan sufrido ACV de tipo isquémico (con diferentes localizaciones) y 38 sujetos sanos.
Criterios de inclusion para ambos grupos: ser hablantes nativos del castellano rioplatense, entre 60 y 80 afos,
no tener diagndstico de DCL (Petersen, 1997) ni de ningun tipo de demencia (criterios diagnosticos), no haber

tenido un ACV isquémico (este es un criterio de inclusion para el grupo de ACV), no tener antecedentes de



enfermedades neurologicas ni psiquiatricas y comprender ordenes simples. Para el grupo de ACV: haber
sufrido solo un ACV isquémico con diferentes localizaciones (HD y HI) y se les administrard a distintas
personas en diferentes momentos temporales (después de 6 meses, y mas de 1 afio 0 mas).

Procedimiento: Primero, para poder participar de este trabajo, deberan leer y firmar un consentimiento
informado, en el cual se especificaran los objetivos de este trabajo y la no interferencia de los resultados de las
pruebas realizadas con la continuidad del tratamiento médico que vienen desarrollando.

Se administraran las pruebas en forma individual en una o dos sesiones, de acuerdo con el estado del paciente,
que tendran entre si un intervalo de no mas de 7 dias. La duracion total estimada de todas las pruebas es de
entre 50"y 60°.

Instrumentos

En primer lugar se les administrara a todos los participantes el MMSE (Mini Mental State Exmination)
(Folstein, 1975, normas Argentinas de Butman et.al, 2001) para evaluar el rendimiento cognitivo global y
descartar algun deterioro cognitivo patolégico. También se tomarad para controlar que tengan un adecuado
sostenimiento de la atencion y manejo de informacion simultanes, los test Trail A y Trail B (Reitan, 1959).

Evaluacién de la memoria semantica:

e Tarea de fluidez verbal seméntica: consiste en solicitarle al sujeto que diga en voz alta la mayor
cantidad posible de ejemplares de una categoria semantica determinada (en este caso animales) durante
un minuto. Se utiliza la version de que establece los valores normativos para la poblacion Argentina, de

acuerdo al sexo y al nivel educativo (Butman, Allegri, Harris y Drake, 2000).

e Tarea de fluidez verbal fonoldgica: consiste en decir en un minuto sustantivos comunes que comiencen
con la letra p. Implica, al igual que la semantica, una funcion cognitiva compleja en la que interviene la
produccion verbal programada, la capacidad de planificacion, la organizacion de las respuestas y la
inhibicion de las ya dadas. Por estas razones, se considera una tarea que pone en juego al sistema

ejecutivo, ademas del funcionamiento de la memoria y el lenguaje.

e Bateria EMSDA (Bateria de Evaluacion de la Memoria Semantica en pacientes con Demencia tipo
Alzheimer. Peraita et. al, 2000): subpruebas de clasificacion de iméagenes (libre y semidirigida) y
Denominacion de Dibujos. Estas dos tareas permiten evaluar el deterioro de un aspecto importante de la
Memoria Semantica: el conocimiento de categorias naturales y artefactos (seres vivientes y no vivientes,
0 categorias bioldgicas y no-bioldgicas), ya que los estimulos estan balanceados entre las dos categorias.
Se trata de verificar el conocimiento de las personas, no sélo en tareas de reconocimiento y comprension
(denominacion) sino también de produccion (clasificacion de imagenes), a través de distintas

modalidades sensoriales (verbal, visual y auditiva).

e Metodo DISTSEM (Método de Evaluacion de las Distancias Semanticas. Vivas, 2004, 2008) Meétodo

para evaluacion de las distancias semanticas entre conceptos. Los conceptos pertenecen a las categorias



seres Vvivos y no vivos, se presentan de a pares y algunos son ejemplares (p. ej. tiburon, pera) y también

el nombre la categoria (animal, fruta).

e Tarea de produccion de atributos semanticos: esta tarea consiste en solicitarle a las personas que
definan un concepto por sus caracteristicas o atributos principales. Se presentan 10 conceptos
pertenecientes a las categorias seres vivos y no vivos, que coinciden con los utilizados en la tarea
DISTSEM.

Andlisis de los datos:

Para llevar a cabo el anélisis de las respuestas en primer lugar se clasificaran las mismas de acuerdo con
los criterios de Moreno & Peraita (2007) para ver analizar y comparar las respuestas dadas en funcion de su
pertenencia a la categoria seres vivos 0 no vivos, se compararan las distintas variables (cantidad y tipo de
atributo dado para cada concepto al interior de cada categoria).

Los datos obtenidos a través de estos instrumentos seran sometidos a analisis estadistico. Se utilizard un
analisis de correlaciéon para determinar los niveles de asociacion entre la disociacion de atributos para las
categorias semanticas (objetos vivos / no vivos).

Finalmente se hard la comparacién entre grupos (con patologia y sin patologia) analisis de varianza
univariado, a fin de poner a prueba las hip6tesis y también se realizardn andlisis cualitativo de las
justificaciones dadas a la tarea de clasificacion de dibujos y DISTSEM. Para todos los analisis estadisticos se

utilizara el programa SPSS 19.0.

Cronograma y lugar de realizacion

ACTIVIDAD / MES| Noviembre Diciembre Febrero Marzo

1. Blsqueda X
bibliografica

2. Elaboracion del X
proyecto

3. Toma de datos

4, Procesamiento X X
y andlisis de los
resultados

5. Comparacion X
entre objetivos y
resultados alcanzados

6. Redaccion de X X
informe final
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