SUBSTANCIA RETICULAR**

Por ]. O. TreLLEs Y EDMUNDO BETETA

Al abordar el tema de la substancia reticular, nada mejor que repe-
tir la frase de Harvey CusHING, quien abre su libro sobre hipotdala-
mo, “en verdad no hay nada nuevo e interesamte bajo el sol, lo que
es nuevo nos parece que es algo nuevo de zlgo viejo”, y JEAN LHERMI-
TTE anade, "al que dudara de la exactitud de esta reflexidn, que no es
mas que una antigua idea, le aconsejariamos tomar la evolucién ac-
tual de la neurologia”. Y nosotros parafraseando al maestro, reabri-
mos el debate en el complejo problema vy las multiples teorias sobre
la formacidn reticular. Lo que traemos no es novedad cientifica, se
trata sélo de viejos tépicos puestos sobre el tapete bajo nuevos pun-
tos de vista condensados en hipdtesis que quizd puedan convencernos
hoy, pero que no resisten a la critica implacable de la evolucién del
pensamiento en el tiempo.

La substancia reticular ha sido estudiada desde muchos dngulos v
presentada en numerosos enfoques, por lo que pensamos necesario cla-
rificar sus diferentes aspectos en una guia préctica v didéctica, atil o
los estudiantes amantes de la neurologia. En primer lugar, su comple-
ja descripcién anatdmica con los detalles de limite y fina estructu-
ra; luego, un aspecto fisicldgico esbozando las posibles funciones de
este sistema; en fin, lzs consecuencias fisiopatoldgicas especialmente

(**) El presente trabajo retne las conferencias presentadas por uno
de nosotros en el Instituto de Neurocirugia e Investigaciones Cerebrales de
Santiago de Chile, debido a una cordial y honrosa invitacién del Prof. Alfon-
so Asenjo (19586).

Queremos expresar nuestro agradecimiento al Dr. Jorge Bauer y a los
Srs. Luis Palomino y Artidoro Caceres, guienes han colaborado en la recopi-
lacion del material y desarrollado la guia de ilustraciones.



322 ANALES DE L A

relacionadas con el problema de la conciencia y las explicaciones doc-
trinarias que podrian deducirse de su correlacion andtomo-clinica.

Anatomia de la substancia reticular

Parece que el primer en estudiar el sistema reticular fue LeNHO-
ssex (1855), quien denomind “procesus reticularis'’ del tronco encefd-
lico a las células y corplsculos irregularmente distribuidos a lo largo
de la calota del rombo vy mesencélalo. Deirters (1865), designa con
el nombre de "formatio reticularis” el conjunic de una intrincada red
resultante de una peculiar disposicion de las substancias gris y blan-
ca. Becuterew (1880), describe un ntcleo especifico en la parte al-
ta de la subsiancia gris reticular de la protuberancia. Vicenz: (1885),
Korriker (1891), HeELp (1833) y sobre todo CajaL (1885) en su magis-
tral descripcion, completan el estudio hasta comienzos del siglo pre-
senie.

Substcncia reticular segin Ramdn S. Cajal

En 1895, CajaL verifica y corrige las decripciones de los nucleos
reticulares esbozados por Vicenzl, KorLiker y Hewp: Las cédulas se
encuentran tanto en la substancia reticular blanca como en la gris, aun-
que menos numerosa en la primera y faltando totalmente a nivel de la
raiz del V par, la cinta de Reil, vy la via piramidal. Se le observa re-
cién en el bulbo desde el entrecruzamiento piramidal, netamente a ni-

vel de las olivas y regidn acustica, y en menor grado ascendiendo ol
mesencélialo.

Describe dos tipos celulares; un tipo pequefio y mediano con cé-
luias de 12 = 14 micras vy caracteristico de la substancia reticular aris
v, el tipo de grandes células y gigantes de 30 a 90 micras, abundan-
tes en la substancia reticular blanca y zona interna de la gris. Su
morfologia le parece como a KoLLIKER, semejante al tipo motor: estre-
lladas, triangulares o fusiformes, con brazos protoplasméaticos espesos,
vellosos, que se descomponen inmediatamente en dendritas secundo-
rias muy largas y divergentes, mientras que el axon sinuoso y con al-
gunas colaterales se continia siempre por uno de los tubos de la subs-
tancia reticular gris o blanca; las neuro-fibrillas son abundantes, com-
plejas, de tipo fascicular. En las células pequenias la red neurofibri-
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lar es muy laxa y pdlida, mientrcs que las células grandes retienen
cuerpos cromdaticos andlogos a las de las células somato-motoras.

Si seguimos estrechamente la descripcién genial de Ramdn S. Ca-
JAL, encontramos fres grupos celulares: 1°) Células del rofe, que se ex-
fienden sobre la linea media, desde el nicleo del hipogloso hzsta el
mesencéfalo; grandes, medianas y pequenas, irregularmente disemina-
das, faltando a nivel del cuerpo trapezoide; las células son mds nume-
rosas en lz protuberancia vy en la regidn mds anterior del rafe. En el
tercio superior del bulbo son muy abundantes y se agrupan en una
zona anterior o post-piramidal, una intermediaria entre las dos cintas
de Reil y una posterior en la vecindad de la calota protubercncicl
formada por células grandes.

2°) Células de la substancia relicular blanca, comparativamen-
te rarcs y ordinariamente gigantes, aungue existen pequenas: estre-
lladas con largas dendritas espinosas, radiantes algunas de las célu-
las se entrecruzan con sus congéneres formando una comisura proto-
plasmdtica: hacia adentro y dirigiéndose hacia el rafe, integra la subs-
tancia reticular opuesta comportdndose como las células comisurales
de la médula espinal, o bien de recorrido muy complejo y colatera-
les peculiares vy al final bifurcdndose o trifurcdndose como lo sefalo-
ra Hevp.

3%) Células de la substancia relicular gris, de talla muy varia-
ble, por lo general pequenas, mds numerosas en la regidén lateral aun-
que mds pequenas; con axones que dan algunas colaterales.

Es dificil reunir estos grupos celulares en nucleos, pero se puede
intentar en: A) El nucleo magno celular reticulado de Kolliker, subdi-
vidido por Cajal en el nucleo celular anterior cerca del haz piramidal
v formado por neuronzs gigantes, y el nicleo magno celular poste-
tior, también formado por células gigantes; B) El nucleo de Roller; C)
El nicleo lateral del bulbo.

CajaL describe ademds los plexos intersticiales de la substen-
cia reticular —mds densos y complejos en la substancia reticular gris—
formados por el entrelazamiento de tres clases de fibras: 1) De los
axones de celulas reticulares; 2) De las colaterales de estos axones en
su trayecto horizontal; 3) De los colaterales de los mismos axones en
su frayecto vertical vy colaterales de la via motriz.  Esios plexos se
complican ain mas por los colaterales de las vias sensitivas, ramuscu-
los que terminan por arborizaciones largas, varicosas, alrededor de
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las células reticulares formando verdaderos nidos con boiones termina-
les semejantes a los que rodean las motoneuronas.

CaraL supone que los nucleos magnocelulares podrion ser célu-
las intercalares entre la via piramidal y los nucleos motores ponto-
bulbares, mieniras que las células mds pequefas le impresionan —al
igual gue KoLLIKER— como neuronas sensitivas de lercer grado.

En resumen, las células de la subslancia relicular no tienen las
mismas funciones ni las mismas conexiones: las mds numerosas son
neuronas sensitivas de tercer orden y estan —por sus colalerales—
baja la influencia de las vias sensitivas centrales: las menos son, neu-
ronas motoras de segundo orden, encargadas de ircsmitir a las moto-
neuronas ponto-bulbares, las incitaciones de la via piramidal. Las fi-
bras de la substancia reticular provienen de cuairo fuentes imporian-
tes: a) De la médula espinal mediante fibras ascendentes; b) De las
células reticulares motoras del bulbo por fibras ascendentes v descen-
dentes; ¢) De las células sensitivas de tercer orden, también, por fibras
en doble sentido; d) De los nicleos sensitivos de Goll y Burdach; amén
de fibras de origen cerebeloso, actistico y cuadrigeminal.

Substancia reticular segin |. Dejerine

DejeERINE en su tralado de Anatomia de los ceniros nerviosos
(1908), emplea nada menos que 34 pdaginas (11 Vol. A. de S. N.: 550-
584) y describe la formacién reticular como una estructura que ocupa
casi toda la caloia del tronco encefdlico, esencialmente formada por
una serie de columnitcs de substancia gris, dispuestas bajo la forma
de una red que sostiene en sus mallas, fibras longitudinales entre-
cruzadas con fibras arciformes v radiadas. Entre las fibras longitudi-
noles, unas se agrupan en pepuenos [asciculos aislados que merecen
el nombre genérico de fasciculos longitudinales reticulares, mientras
que ofros forman verdaderos haces importantes, enire los cuales sobre-
sale el haz longitudinal posterior, el haz central de la calota v la cin-
ta de Reil. De las fibros arciformes destacan en el mesencéfclo las
fibras de entrecruzamiento de Meynerl, formado por fibras tectales,
v las fibras del entrecruzamienio de Forel, que reune fibras de origen
rubral; en la protuberancia el cuerpo trapezoide; en el bulbo las fibras
olivo-cerebelosos v aquellas de la decusacion piniforme. Las fibras ra-
diadas y sagitales son numerosas y escapan a esta clasificacion.
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En cuanto a los nicleos grises de la formacidn reticular, desde la
regién subodptica hasta la médula cervical, la red gris es irregular v
forma. en algunas regiones trabéculas que se ensancham y en otras adel-
gazan y desaparecen. En el mesencéfalo destaca el nicleo innomina-
do de Bechterew; en la protuberancio los nicleos lateral de Xolliker.
central superior de Bechterew, circunflejo, relicular y ceniral inferior;
en el bulbo, los nuclecs central inferior, onterior v lateral forman el
campo moior de Meynert.

De este modo, podemos aprecicr a través de las descripcines ma-
gisirales de CajaL v DeEJERINE, que las finas estructuras intuion funcieo-
nes que estaban al margen de la novedod, puesto que la atencidn en
ese tiempo estaban dirigido a ofros problemas de mayor interés.

Roussy v Mossiver (1935), realizan nuevo estudio histoldgico de
la formacién reticular y actualizem sus posibles funciones. Ellos insis-
ten en las funciones asociativas —de importancia vital en el tronco
cerebral— aseqguradas por células especiales, constantes en los verte-
brados v cuya estructura liene intima vinculacion a su funcidon: ele-
mentos multipolares con dendritas destinadas a recoger multiples exci-
taciones sensoriales vy serisitivas, mientras gue sus axones se relacio-
nan con formaciones motoras. En el curso de la evolucidn filogénica,
aparecerian en la substoncia reticular los ceniros motores infraestria-
dos, especializados en verdaderas funciones efecirices v secundaria-
mente coneclados con la corteza de modo rudimentario.

Roussy y MossingeEr anaden a la descripecidon de los clasicos la
substancia reticuler diencefdlica, que comprende las regiones taldmi-
ca, hipotaldmica y metalaldmica, formacicnes que integrarian el nivel
vegetaiivo de la regién subdptica; describen los nicleos reticulares
difusos v las agrupaciones de nucleos reticulares diferenciados, asi
como la zona enrejada de Arnold, la zona incerta, los nicleos de los
campos H! y H2 de Forel, el cuerpo de Luys, el segmento veniral del
genicular externo. el nucleo rojo, el locus niger, el nicleo intersticial
de Cajal, el ntclec de Darsksewicht y el nucleo dorsal de Gudden. Agru-
pan las células reticulares en cinco tipos: 1) Las pequenas células re-
liculares que revisten diferentes asveclos; el comin, el de la zona in-
cerla, ¢! lipo luysiano y el lipo rubrico parvo-celular; 2) Las grandes
células reticulares comunes, multipolares, con gruesa substancia cromi-
dial irregularmente dispuesia, a menudo hasta el origen de las dendri-
fas; 3) Las grandes células rdbricas magno-celulares; 4) Las células
nigricas multipolares con pigmento melanico; 5) Las pequenas células
indilerentes bipolares con nucleolo grande.
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La FORMACION RETICULAR estd constituida por esiructuras irregu-
larmente dispuestas en niveles bulbo-pdntico, mesenidlico y dience-
f&lico. En el nivel bulbo-péntico (Figs. 1, 2, 3,) existirian tres segmentos

Fig. 1

reticulares: a) los segmentos mediales que comprenden los nucleos
central superior de Bechterew, reticular protuberancial mediano, de Ro-
ller, v reticular del hipogloso; b) el segmento lateral que comprende el
nucleo lateral de Kolliker o paraleminiscal, y las substancias perilrige-
minal, periacustico-vestibular, perifacial, y periolivar; ¢) el segmento
intermediario que comprende la substancia reticular difusa. En el me-
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Fig. 2

sencefalo, son dignos de mencidén el grupo interno dorsal constituido
por los niicleos intersticial de Cajal, de Darsksewichi, de Gudden, y el
intersticial del haz central de la calota: el grupo interno ventral formado
por los nucleos rojo y reticular retro-ribrico; los grupos mediano vy para-
mediano que retnen las celulas cupuliformes peri-retro-ribricas; el gru-
po medic que ocupa la casi tolalidad del tegmenle; el grupo lateral o
peraleminiscal que comprende los nicleos innominado de Bechterew y
el reticular de la cinla de Reil lateral; grupo peri-ento-peduncular, for-
mado por los tres segmentos compacto, reticular y lateral del locus ni-
ger, y por el niucleo de haz peduncular transverso. En el diencéfalo,
destacan el nicleo anterior constituido por el segmento paretenial, el nu-
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Fig. 3

cleo reticular anterior taldmico, el segmento hipotaldmico y el nucleo
reticular posterior con sus segmentos externo, medio ¢ interno.

Al final de la descripcién, Roussy y MoSSINGER concluyen en un
vaste sistema de coordinacidn, cuyas fibras aferentes provienen de todas
las formaciones sensitivo-sensoriales centrales y de las dreas vegeto-
tivas superiores, entrelazadas gracias a ricas conexiones de vias cortas
y largas dificiles de esquematizar.

Mos recientemente OsLEWSKI, en el Symposiuin Laurentiano, ex-
pone su conceplo personal sobre la citoarquitectura de la formacion re-
ticular, basado en investigaciones realizadas en el Vogts Brain Research
Institute y en el Montreal Neurological Institute (1947): Anatémicamen-
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Fig. 4

te la formacion reticular es una estructura pobremente definidea, donde
las concepciones anatémica y fisioldgica no marchan paralelas, y don-
donde la unidad morfolcgica ha sido reemplazada por un conglomera-
do de nucleos con esiructura muy diferente; asi, describe cerca de
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98 nucleos distribuidos entre el bulbo vy el idlamo, reduciendo a 22,
los més importantes en su significado funcional, y que presentamos en
una serie de secciones que perienecen al autor (Figs. 4 v 5).
Finalmente, |J. Paprez, recientemente ha descrito las conexiones re-
ticule-taldmicas en tres haces de fibras que partirian del tegmento me-
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Fig. 6

senceldlico v se integrarian en la substancia intralaminar del tdlamo;
los tractos tegmento-taldmico que terminaria en el nicleo parafascicu-
lar, tecte-taldmico en el centro mediano de Luys, y reticulo-laldmico en
el centro medial, luego, una sinapsis con el sistema reticular externo del
tdlamo y partiric uno irradiacion a toda la corteza cerebral. (Fig. 6).

Las cbservaciones de Parez y la concepcion de un sistema re-
ticular taldmico descrito por lc Escuela de Montreal (Jasper y Col.),
nos lleva a detenernos brevemente en las formaciones de la capa ép-
tica que anatémicamente v fisioldgicamente se relacionan con la subs-
tancia reticular.

De acuerdo o la clasificacion de HUBLENBECK, interesan tres gru-
pos nucleares: 1) El grupo mediano que comprende les nicleos media-
lih dorsalis, del centre mediano y parafascicularis, v que se halla situa-
do entre la lamina medular interna y los nucleos de la linea medic.
El nicleo medizlis dorsalis es el mds rostral e interno y confina hacia
airds con el pulvinar; el nicleo del centro mediano o centro medicano
de Luys de los cldsicos, aparecen en los cortes medios del t4lamo por
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debajo v algo por fuera del nicleo medialis dorsalis vy se extiende mds
caudalmente que él; el nOcleo parafascicularis —el mds caudal— se
encuentra por debajo del medialis dorsalis y por dentro del ceniro
mediano, y parece ser un nucleo intersticial del tracto habénulo-pedun-
cula o tasciculo rerioreflexo de Neynert. 2) El grupo de la linea me-
dia, ubicado hacia la cara interna del tdalamo, vor fuera de la subs-
tancia gris subependimaria, y comprende -—-de arriba abojo— los nu-
cleos paraventlricularis, rthomboidalis, centralis medialis y reuniens, los
tres Ultimos prdcticamente incluidos en la masa intermedia o momisu-
ra gris. 3) El grupo intralaminar, que ocupa la ldmina medular inter-
na y comprende el nucleo paracentralis que es ventro-mediano vy el
nucleo centralis lateralis que es dorsolateral.

Las conexiones fundamentales de estos grupos nucleares, se rea-
lizan con la corteza cerebral v con el hipotdlamo. Con la corteza cere-
bral las conexiones se establecen mediante las radiaciones o pedincu-
los taldmicos y especialmente por intermedio de las radicciones tald-
micas fronta o pedinculo anterior, y temporal en su pedinculo infero-
interno; con el hipotdlamo «a iravés del sistema fibrilar periventricular.

Desde el punto de vista funcional, los grupos nucleares descritos,
tienen diferenle significacién: el grupo mediano con nucleos de sisle-
mas corlicales de retorno o moduladores corticales direclos en correla-
tivos sistemas de retorno con la substancia reticulada, el tegmento me-
senceldlico y los tubérculos cuadrigémnos; los grupos de la linea me-
dia e intralaminar son “una continuacion del sistema reticular del ce-
rebro medio”. KuHLENBECK hace notar, que, si bien hay ciertas rela-
ciones funcionales entre nucleos taldmicos vy sistema reticular, unos y
el olro tienen origenes filo y ontogenico dilerentes, asi como significa-
cién morfoldgica: la formacion reticular es un derivado de la ldmina
basal y tiene un extremidad rosiral en el lindero mesencéiclo-diencefd-
lico; los nucleos intralaminares v de la linea media derivan del talamo
y por consecuencia de la l&dmina alar, por otra parte, estos nicleos no
tienen las caracteristicas histolégicas de 1z “formatio reticularis vera'.
Existe indudablemente, un nlcleo relicular del tdlamo derivado de la
vporcién subtaldmica y con estructura reticular, pero sus funciones no
son bien conccidas vy se le considera un niucleo intersticial para fibras
de paso.

En esta forma el 1&dlamo dptico se consiituye en Ja articulacién de
un sistema aferente especifico —sensitivo vy sensorial—, y otro inespe-
cifico representado por la radiacién reticular: los fasciculos espino-tald-
micos en la parte posterior del tdlamo; la via del leminisco medial en
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el mismo nlcleo latero-ventral, un poco mas adelante; la proyeccion de
las vias cerebelo-ialdmicas mds anieriores; en fin, la articulacion de
las vias estrio-taldmicas en ia misma zona -—mas adelante que las
olras— en el nicleo oro-medio-ventral. (Fig. 7).

Fisiclogia de la substancia relicular

En la época de las primeras investigaciones se hacian una serie
de consideraciones mds o manos hipotéliczs: los investigadores, princi-
calmente rusos, en especial BeEcHTEREW y su discipulos MISLAWSKI v
SesTIHENOV, desarrollaron un labor importantisima, porque pudieron
determinar las funciones bulvo-protuberanciales v bulbo-medulares de
la subslancia reticular (1890), muy discutidas posteriormente por los es-
tudiosos en la materia, vy verificdndose en estos Ultimos tiempos —me-
dicnte experimenios sencillos— la justeza de sus conclusiones.

Debemos al descubrimiento del esterectaximetro de HomrsrLey vy
Crark, el haber permitido abordar esta zona tan escondida del siste-
ma nervioso, y su utilizacién sistemd&lica en una investigacion meto-
dica por el gran invesligador suizo WiLLiaM Hess, que no estudid sino
la region hipotaldmica, en una serie de trcbajos que se llevaron «
cabo durante 25 afios, en un modelo de precision, continuidad en el es-
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fuerzo y modestia en Jas conclusiones obtenidas. WiLLiaMm Hess en
Zurich, se dedicé a perfeccionar los elecirodos impolarizables y ac-
luaba en animales despiertos: una primera operacion fijando un porta-
electrodo al crdneo del animal, luego, introduciendo a través de él, nu-
merocsos electrodos. La excitacidon de cada uno de estos electrodos pro-
duce un efecto X que se fotografia, después se pasa una corriente elec-
trolitica y se sacrifica el animal, obieniéndose de este modo el docu-
mento hislologico. Sus experimentos se extienden desde 1825 a 1953,
publicando su libro “Las funciones del cerebro intermedio’’, en el que
se ocupa sobre todo del dispositivo regulador de la vigilia y el suefio.

RaNsoON v col., principalmente Macoun (1936), reactualizon el es-
tudio del tegmento del tronco encefdlico y su interpretacién fisioldgi-
ca; la aplicacion sistemdtica de los métodos eslereotdxicos por Ranson
(1940-41), en parlicular o la regidon del bulbo vy la protuberancia. lo-
gré precisar las funciones viscerales de la substancia reticular corres-
pondiente. Poco después un discipulo de Hess y Ranson, el Prof. M.
Monniere de Ginebra, investigd y focalizé aiin mucho mads estas fun-
ciones vegelativas y algunas de motilidad conjugada de los ojos vy del
tronco, es decir, de los movimientos adversivos e ipsiversivos, asi co-
mo de rolacién por excitacién de la regién de la calota bulbar y pro-
tuberancial.

No sdlo estos métodos han hecho avanzar lo gque podriamos lla-
mar la fisiclogia de la subsicncia reticular sino sobre todo, la introduc-
cién de los métodos electrénicos, la electroencefalografia v la neurono-
grafia jdeada por DUSSER DE BARENNE, que consiste esencialmente en
depositar un poco de estricnina en una zona cerebral y registrar los
cornienies de accién potencializadas por esta esiricnizacién, gue permi-
e sequir la marcha de los impulsos en este sistema, llevando a suponer
por su funcién, aquello que anatémicamente es invisible.

Todas estas invesligaciones han permitido resolver un tanto el pro-
blema, al descubrir un sistema reticular no solamente alto, en el teg-
menio mesenceldlico, sino la coniinuacién insensible de este sistema
reficuiar a través de la reqgidn subtaldmica, de la zona incerta, de la
zona enrejada de Arnold, alrededor del t&lamo optico, el sistema reti-
cular intrataldmico y Gltimamente las correlaciones fundamentales en-
tres estas dos zonas, intralaminar taldmica vy entorrinal del 16bulo tem-
poral; investigaciones hechas con una precisidn que admira v que ha
llamado tanto la atencidn de las anatomistas.

De este modo, si el problema fisioldgico —hoy de mayor actuali-
dad— que corresponde al sistema reticular que llamamoes taldmico, sis-
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tema actividad de la corteza cerebral, no es menos cierto que debemos
ver en la subslancia reticular, una formocién nerviosa muy especial
que se exiiende praclicamente a lo largo de todo el eje encéfalo-medu-
lar, en el cual podrian establecerse diferenles niveles, probablemente
en relacion con la evolucion ento vy filogénica. Un primer nivel bulbo-
pontico o sistema de correlaciéon somato-vegetativa, que comprende a
la vez, mecanismos de regulacién de funciones vitales y mecanismos
de inhibicién o dinamogenia en el sentido de MAGOUN; un nivel mesen-
célalo-diencefdlico o sistema viscero-afectivo probablemente en relacién
con la actividad instintivo-afectiva del individuo; finalmenie un nivel
diencéfalo-cortical en relacién con los fenémenos de mayor integracién
psicoldgica, vale decir los problemas del pensamiento.

Como se ve la fisiologia y la fisiopaiologia, son un ianto movedi-
zas, exisliendo parles que conocemos bien vy terrenos de froniera en los
que realmenle unoc se pierda. De otro lado, no existe una correlacion
absoluto enire las investigaciones fisioldgicas y las conclusiones fisio-
patoldgicas, faltdndonos lo que podria denominarse la inscripcion es-
tructural de estas funciones en ceniros anatémicos. A pesar de ello,
eslo no debe extranarnos y no sabemos por qué en neurologia deberia
ocurrir otra cosa gue en patologia general: No son los analomisias quie-
nes han indicado el camino a los fisidlogos y clinicos, v es evidenle que
la medicina cientifica no ha precedido a la medicina empirica, al con-
Irario, siempre es el clinico quien muesira el camino al fisidlogo y éste
quien dirige al analomisia, que vendria a ser el lamiz, el registro va
definitivo. Algunas veces, evidentemente el anatomista ha permiii-
do al fisidlogo adelantar sus conclusiones, y desde luego las proyeccio-
nas cliniccs, pero es al contrario lo que ocurre siempre. Por eslo, po-
demos pensar bien, si tratamos de lograr que las consecuencias fisiolé-
gicas sean lamizadas por anatomistas, por histdlogos; investigacién
anatémica sumamente dificil desde luego, porque el neurofisidlogo de-
berd ser un anatomista microscopico.

Actualmenle, de una manera casi rulinaria en algunos grandes cen-
tros de investigocidon, se ha podido utilizar micro-electrodos capaces
de excitar una solo célula, v dentro del sistema reticular un sdlo ele-
mern.. ganglionar, que excilado determina una corriente de accidén sus-
ceptible de seguirse. Pero, las conclusiones que se derivan de estos
hechos han sido también criticadas, no tanto por analomistas cuanto
por neurofisidlogos, como FRENCH, y sobre todo por neurocirujanos emi-
nentes como PERCIVAL BaYLEY, quien piensa que cuando se excila una
neurona y se determina una corriente de accidn, se est& admiliendo una
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presuncién que puede ser falsa, es decir, que esa corriente de accidn
es ia funcidn de las celulas; v esio no podemos saberlo, ya que ella
puede ser sdélo un acompanante del influjo nervioso. Por otra parte,
eslas corrienles determinzdas son antidromicas, es decir, gue recorren
la neurona en un sentido que puede ser real pero que no es el que
la neurofisiologia cldsica admile desde Cajal, es decir, una corriente
que va de la dendrita al cuerpo celular v de éste hacia ¢l cilindro eje,
agqul una nuevs excitacién y se produce la corriente en ambos senti-
dos. Vemos pues, porgue los resultados pueden no ser justos si se ana-
lizan asi  El mismo FRENCH, colaborador de MaGcoun y al mismo tiem-
po de JaspER, se preguntaba, frente a las imdagenes citologicas obteni-
das con el microscopio electronico, si en realidad los resultados que
aporta la neurofisiologia son tan vdélidos y si no deben ser sometidos
a una cierta crilica. La verdad es que esta critica no se ha ejercitado
siempre porque hay cosas novedosas que superan la frontera del es-
pecialista e incluyen directamente al no especialista, llegando inclusi-
ve el reflejo de éste a inducir a error al primero. Aqui la anatomia
ha precedide « la fisiologia, que en realidad es el estadio terminal; es
el hecho patolégico que nos debe llevar a la funcién y luego a la ana-
tomic.

Si se trataba de hacer una correlacién anatomo-funcional y de
acuerdo con los estudios llevados hasta hoy, habria que considerar dos
tipos de substoncia reticular. La subsiancia relicular gris, la md&s im-
portante, formada por nicleos con diferentes tipos de células, gue son
los centros propulsores, ceniros de correlacién. Los aulores han em-
pleado mucho este término de “sistemas correlativos”™, en los cuales se
ejerceria la conjuncion entre las dos aclividades orgénicas del indivi-
duo, en su actividad interna y externa. Los sistemcs de correlacion en
que se hace el acorde entre nuestra vida consciente y nuestra vida
interna, inconsciente. Luego, la subsiancia reticular blanca, constitui-
da por una serie de vias cortas, con una velocidad de conduccién mds
lenta, y que no son sino via de relacidén entre estos diversos escalones
grises. Desde este punto de vista, la via piramidal, la vio cortical, es
de adgquisicidén sumamente reciente en la escala animal v es eviden-
te que los animales inferiores de la escala zooldgica, que tienen una
motilidad bien adaptada a su vida, la hacen sin via piramidal, es decir,
a través de aquello que KinniEr Witson llama la “via motora anti-
gia” que no es sino el conjunio de estas vias que atraviesan la calota.

Con una frase sumamente elegante, Moruzzi, el gran neurofisidlo-
go italiano, compara la substoncia reticular con el rosiro de Jano: una
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cara que mira hacia el bulbo y médula, v la otra que mira hacia el
sistema coriical. En la primera estd el centro inhibidor bulbo-medular
de Macoun, que estaria a su vez unido a esa zona inhibidora, supre-
sora corlical —actualmente bastante discutida-—, y unida igualmente
a las funcicnes inhibidoras del cerebele, conccidas desde antiguo. Fi-
nalmente, en relacidn con el nucleo caudado, que seria un sistema in-
hibicor. Dentro de la conceccion de Macoun y RHINES, este sistema
inhibidor juega un pzpel sumamente importante en la produccién de la
espasticidad, vy por ello persiste aquella vieja querella que no se ha
zanjado todavia, sobre tode con S. Tower, quien pretende que la he-
miplejia bulbar es predominantemente flaccida; asunio que tal vez sea
~ierlo, pero en realidad no demosirade en el hombre.

Esta seria la actividad de la substancia reticular bulbo-protube-
rencial; por una parte, sobre la motilidad, scbre la funcién de relacién,
facilitando o inhibiendo el movimiento. Se comprende recordande que
lg excitacidon de estos centros, sea del inhibidor o del facilitador, ejer-
ce una facililacion o una inhibicion sobre la musculatura estriada, que
se traduce por un aumento o disminucion de los reflejos miotdaticos vy
por ende, exageracion o disminucién del tonio muscular. Pero que eslo
se ejerza sobre los motoneuronas, no quiere decir que la misma ac-
cién no la puede ejercer el hoz piramidal. Esto es la falla de los au-
lores americanos que han sido un poco deslumbrados por lo que han
encontrado v luego admitido una errénea inlerpretacién, lo cual es
concebible si se recuerda que ellos han querido desiruir todo lo que
se habig logrado —-sobre todo en Europa— acerca del tono muscular,
a pesar de lo cual, en la actualidad han vuelio sobre estos anliguos

conceptos, readmitiendo la nocién de los diferentes tipos de tono mus-
cular.

Los auiores americanos, especialmente MAGOUN y JASPER, los elec-
iroencefclografistas de la escuela de PenrFIELD. han descubierto algo
que ha hecho olvidar un tanto la parte baja de la formacion reticular:
un sistema de conduccion que denominan inespecifico formado por vias
que ascienden mirando a la corteza v toman las colaterales de los fas-
ciculos de la sensibilidad; descenderia, sin ser muy precisc en sus
limites bulbares, y se exlenderia solo desde el mesencéfalo, tomando
el talame mismo, repartiendose alli. Seria un sistema de aclivacion
corlical que ejerceria "una accidon especifica de inespecificidad” vy gra-
cias al cual se moniendria la vigilancia telenceidlica, es decir, en una

organizacion mas perfecla se tendrian vias activadoras del estado vi-
gil, del desperiar.
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La substancia reticular en su funcidn, podria recordar el condicio-
namiento del neurdpilo, que exhibe como lo demostrara Herrick (1924),
una articulacién de varias neuronas condensadas; este reticulo de
neurcnas y entrelazamiento de fibras longitudinales, horizontales y ra-
diadas en el sentido antero-posterior y medio-lateral, realizaria tres cla-
ses de operaciones segun FESSARD:

1¢  La subslancia relicular aparece como un sistema multiple de

fransmisién por intermedio de vias aferentes vy eferentes bien defini-
das. La transmision de mensajes a través de barreras sindplicas suce-
sivas, supone su transfermacion a cada paso de este sis‘ema: no exis-
fen lineas privadas, las colaterales axonales formaon campos envol-
ventes y las superficies sormato-dendriticas son lugares de impulsos con-
vergentes, donde cada uno de ellos pierde su individualidad (WaL-
TER). Se trata de un grupo de neuronas —''neuronas en masa’’— que
funcionan paralelamente, donde los influjos de entrada y salida reme-
darian la transmisidon monosirdptica espinal (Lroyp, 1943). Existiria
una leensformacion semejante en cada fila de barreras sindpticas que
el impulso nervioso debe airavesar, hasta que la masa tolal llegue al-
canzar completamenie el nivel desecdo (RoSENBLUETH y col., 1949),
pero si el mensaje no es sulicientemente intenso, decrece gradualmen-
te hasta detenerse en alguna parte de la red, o tal vez, la curva de trans-
misién se detiene abruptamente jugando papel esencial en el manteni-
miento de lo "'uliraestcbilidad” (AsHBY); en fin, ofrece ol andlisis la
variacion funcional entre la detencién y el aumento gradual del influ-
jo, condicicnes basicas an la respuesta por reclutamiento.

2°  La substancia reticulada actua como un sistema de integracidn,
pudiendo recibir mensajes sin enviar inmedictamente las ordenes co-
rrespondientes, estableciendo campos polisindplices que funcionan en
fres sentidos: a) Lo sincronizacion mde simple, suponiendo que los
mensajes bien agrupados de una homogér.ea poblacidn de alerentes,
han sido deteriidos y transformados en polenciales locales, es decir,
ceds neurona sometida al campo eléctrico creado por la actividad to-
iol de sus vecinas y modificada en un sentido a través de acciones po-
sitivas o negativas electroténicas; b)) La convergencia ae descargas
—"volleys”"— de origen diferente hacia un campo polisindptico bien de-
finido, por lo que una neurona aislada merced a la rigueza de sus co-
nexiones colaterales, puede recibir mensajes de diferente origen como
corresponde a la foerma mdés evolucionada de inlegracidén nerviosa; ¢)
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Activacion difusa, donde la estimulacidn homogénea es distribuida a
traves de la red, resuliando varicaciones periddicas y sincronizadas de
potencial, y asl, lo llegada de mensajes fuertemente diferenciados pue-
de desincronizar esta actividad.

3° [El sistema reticular funciona como un disiribuidor —''pace ma-
ker"-— exhibiendo actividades esponidneas y sefiales ritmicas que lo
nacen generador aulogénico para otras regiones del sistema nervioso.

En un andlisis de esie funcionamiento, podemos observar que ya
hebia sido intuido per Ramén S, Cajyat, quien refiriéndose a los meca-
nismos de las neuronas de axon coria, explicaba la dindmica median-
ie “'su hipdtesis de funcionamiento”, determinada por los axones de las
céluias de asociacién que apoyan la marcha del influjo; oira “hipdtesis
de inhibicion” que deiiene la corriente nerviosa; y en fin, "la hipote-
sis del refuerzo nerviose” donde las células atesoran energia y descar-
gan una especie de condensador que reforzaria el paso de ciertos in-
flujos nerviosos.

Con estas teorias se ha podide esquemaiizar el juego de las neur
ronas reticulares en los sistemas de transmision, integraciéon vy acti-

vidades cutogénicas, mediante dos tipos extremos: a) Una disposicién
no sistemdtica de neuronas, entrelozadamente distribuidas vy regular-
menle conectadas; b ) Conexicnes neuronales en cadenas de tendencia
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direccional, con campos envolventes de colalerales que terminan en ba-
rerras sinapticzs: Un tipo lineal que funciona en las operaciones de in-
tegracion, y otro divergente —no representado— en relacion a las acti-
vidcdes autogénicas. En esle complejo mecanismo funcional dos estruc-
turas elementales destacan: los campos de interacciones neuronales en
masa, dirigidos por un modelo esiructural de sinapsis conectivas, con-
vergentes y divergentes v, la aclividad total determinada mds por los
poienciales somaio-dendriticos que por espigas axonales. (Fig. 8).

FISIOPATOLOGIA Y CLINICA

Substancia Reticular y Conciencia

El sistema reticular. lugar donde se realizy la costura entre alma y
el cuerpo, —"c’est lieu enlre I'dme et le corpe’-— segin la bella com-
paracion de MONTAIGNE; sistema coordincador de funciones vegelati-
vas, especificas viscerales y somdticas con el sistema nervioso de la
vida de relacidn, e integrado en niveles cnatomo-funcionales que al lle-
gar ¢l altimo escalédn t&lamo-corlical, suscita y plantea el intrincando
problema de la localizacidon de un canlto de correlaciones gracias al
cuc) penszcmos, lenemos nocidon de nuesiro cuerpo. del mundo que nos
rodea v, tal vez, de lo que en realidad somos, précticamente lo que
Von Monaxov y MourcuE llaman el acorde entre la esfera de la orien-
tacion y de la causalidad con el mundo instintivo; en Ultima instemcia
LA CONCIENCIA.

:Qué entendemos por conciencia? Desde el punlo de vistz filosofi-
co es toda la actividad mental, vor eso Heap, el gran neurdlogo de
Queen Square, refiere la definicién a una serie de acepciones meta-
fisica, psicolégica, filosdlica, y sentidos psiquidtrico, neurclégico, médi-
co y moral, remalando su concepto en el término de VIGILANCIA, es
dezir, aquella cclividad del sistema nervioso que focaliza nuestra aten-
cién y toda nuesira exislencia, de acuerdo a una organizacién estruc-
turada en niveles: la corteza cerebral coniralor del cuerpo estriado v
éste a su vez de los mecanismos infraesiriados, tronczles, medulares v
periféericos.

Henry Ev nos dice que la conziencia seria la experiencia sen-
sible inmediata del presente represeniada en ese momento; recibimos
el mundo externo en una pontalla interna que nosotros iluminamos v
alll estd nuestra conciencia. FEssard en el Symposium Laurentiono, des-
cribe la conciencia como la integracién de una experiencia vivida; en



FACULTAD DE MEDICINA 341

fin, la conciencia se confunde con la vida misma: vivimos luego tene-
mos conciencia y Jung el gran neurofisiélogo de Friburgo. piensa que
la conciencia es como un gran faro de luz que surge del inconsciente
v va o iluminar un sector dado del organismo, sin embargo, el feno-
meno de introspeccién mas sencillo nos da cuenta que cuando dormi-
mos la conciencia no estd abolida, se mantiene mds o menos nesic en
vigilancia v, aungue la realidad del munde ha cambiado, en la acti-
tud oniroide ella esid presente.

El problema de la conciencia cuando se analiza es sumamente di-
ficil v la peligrosa aveniura de localizar el espiritu, el sensoric comu-
ne, en un lugar dade del cuerpo o del cerebro, ha tentado siempre a los
investigadores y ha conducido y conduce todavia o muchos ilustres
cientificos a demasias o desvarios. Es este uno de tantos problemas
milenarios, fascinantes, que seducen la imaginacion al igual que el
de la piedra filosofal, la fuenie de Juvencia, y oiros. Y a su atraccion
no hon podido resistir muchos de los mas grandes investigadores.

Se podré argliir que eslos problemas que parecian solamente fruto
de tropical y desbordante fantasias, han caido hoy dentro del campo
de solucién tedrica v realizacién préctica; v la trasmutacion de meiales
ol oro, como el de los vigjes interplanetarios esidn realizados. En esta
peligrosa desviacién, se ha evolucionado con movimienio pendular en-
tre la localizacion subcortical v la cortical. Como lo apunta cen ironia
Ev, hace 100 anos se discutia como lo hacen hoy, MaAGoUN y FRENCH,
oponiendo las funciones cenirales y corticales.

ErasisTraTo (1800-1900 a. c.) de la Escuela de Alejandria, locali-
za la conciencia en los ventiriculos laterales. DEmdcriTo antes de ARis-
TOLES, localiza la vida consciente en el cerebro y relaciona actividad
intelectual v encélalo. En 1641. Jean Cousin, presento una tesis en la
Facultad de Paris, bajo el titulo de "An ywvageor sensus comunis se-
des”, en la que sostiene que hay una gldndula medial ——en medio
de los ventriculos —hacia la cual convergen las sensaciones externas”,
como lneas {razadas de la circunferencia @l cenitro” v luego de una
larga disertacidén concluye “ergo yenadwv sensus comunis sedes’”.
Poco tiempo después, DescarTes (1649), en =u tratado sobre "Les Pas-
sions de I'édme’’ sigue la corriente de la época: el hombre es una ma-
guina pensante, esta maquina se comporta bajo {formas de reilejos ca-
da vez mds organizados y ésta tiene un centro en el Conarium’’; sin
embargo, Descartes no hizo sino participar de un error comun y Die-
MERBROEEK de Utlrecht (1608-1674) afirma que la localizacion del sen-
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sorio comune en la gldndula pineal era cosa corriente, sostenida y di-
fundida en su tiempo.

Los ecos de la gran discusién sobre la localizacién de alma, llenan
todo el siglo XVIII; se discute v rebate la localizacidn de la pineal como
centro de los "‘espiritus animales” —-mdés tarde influjos nerviosos—, y
se defienden elegante pero vanamente el ceniro oval (ViEUSSENS), al
cuerpo calloso (La PeYroNiIE), el tercer ventriculo (La METTIRIE), el ori-
gen de los nervios (HALLER) y en los ventriculos laterales (SuMME-
RING). Pero toda la sistemdtica del pensamiento da un vuelco con
KanT, quien demuestra en un andlisis metafisico sumamente minu-
cioso, que no puede localizarse una cosa tan difusa, inmaterial e impal-
poble, y de este modo concluye el debate v se clerra el problema que
enmascarado con otros matices, no volvié a decorrerse sino dos siglos
después, a fines del siglo pasado.

Y cuando GaLL y SpurzueiM (175E-1832) abren la etapa moderna
de las localizaciones cerebrales, focalizan todas las funciones psiqui-
cas en la corteza cerebral; es muy conocido pero vale la pena recorr
dar las conclusiones del informe de Cuvier (1808) —sobre el relato de
Gall v Spurzheim— a la Academia de Ciencias de Paris, calificado de
malevolante por J. Soury, v que dice: “en tanto ignoremos las funcio-
nes de lo hipofisis, del infundibulo-uber, de los cuerpos mamilares, de
la pineal y de sus habenae, etc, serd de temer que una doctrina cual-
quiera de las funciones del cerebro sea rmuy incompleta, puesto que no
abrazard esas regiones tan numerosas, lan importanies y tan intima-
mente ligcdas al conjunto de esa noble viscera”... y que los presenia
de una luminosa y penetfrante concepcion.

Se comienzan entonces, los estudios de excitabilidad del sistema
nervioso; se experimenta sobre las partes sensibles del encéefalo y se
mantiene el dogma de la inexcitabilidad de la corteza cerebral sosteni-
do desde Erasistrato y por los mdas valiosos investigadores de la épo-
ca. Fue aqui cuando afloran los trabajos de Hitzic y Fritscu (1870),
quienes basados en observaciones de la guerra Franco-prusiana, co-
mienzan o trabajar en su laboratorio y excitan el gyrus crucial del pe-
rro originando fendmenos de respuesta motora a la excitabilidad corti-
cal; se habia roto el dogma vy la atencion se vuelca totalmente hacia
la corteza cerebral, insistiéndose —por un acuerdo tdcito de los inves-
tigadores— en localizar agui la conciencia y los fendmenos psiquicos
mds importantes. .

Pero mas torde, FrLecusic (1896) menciona expresamente la fun-
cidén de la substancia reticulada como centro de la conciencia y en las
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lineas siguientes que no sabemos si son de Flechsig o de Soury —tal
vez del Ultimo parafraseando a Flechsig— se admite lo siguiente: "Es
que si la conciencia de los atributes externos de la personclidad, nues-
iro nombre, nuesiro estado, nuestros recuerdos de infancia y de familig,
nuestras ideas del mundo y de la vida, tienen efectivamente por asien-
to la corteza del cerebro anterior... el ser sin nombre que reacciona
obscuramente bajo el empuje de las tendencias y de los instintos orga-
nizados de la especie, estd una primera vez representado en todo ese
gran centro nervioso formado de conjuntos mds ¢ menos considerables
de neuronas, a menudo de un volumen notable. que se exiiende de la
mddula al idlamo. La formatio reticularis. Y examinando oiro pard-
grafo de una visidn cuya profundidad y peneirante lucidez podemos
apreciar bien hoy. “Es alli, en esas regiones inferiores, que por primera
vez, antes de eslar represenlado en la corteza cerebral, el individuo se
conoce vagamente, sufre, respira, grita y encuentra tolalmente organi-
zados los mecanismos mds antiguos de la succién, de la masticacion
y de la deglucidon, de la prehension, de la locomocidn; en suma, de la
mayoria de los movimientos auiomaticos y reflejos necesarios a la rea-
lizacién de las tendencias, a la satisfaccion de los apetitos, a la pro-
secucién de los instintos. De este modo desconocido y por siempre in-
conoscible para toda conciencia telenceldlica, de cualquier esencia que
sea o pueda ser, las excilaciones resuenan en el bulbo directa o in-
directamente por la meédula y, reaccionan sobre los nervios craneales
determinando reacciones molrices apropiadas, movimientos de defen-
sa, de proteccion, de satisfaccidn.

No hemos podido resistir a la tentacion de reproducir un pasaje del
texto de ]. Soury. pero da bien una idea exacta que las polémicas ac-
juales que muchos creen novisimas, no son sino un eco vivido vy plan-
teado en términos mds rigurosos de discusiones tan apasionadas y tan
prolongadas como las de hoy, que se realizaron el siglo pasado.

En la evolucion del pensamiento, a fines del siglo pasado, surgen
una serie de hechos clinicos que hace pensar a los autores que quiz&
la "vigilancia” se encuentra en la prefundidad del sistema nervioso;
en efecto, MAUTHNER, tiene oportunidad en Viena de examinar una epi-
demia de encelalopatia de Wernicke y sefiala transtornos del suefioc en
lesiones de los tubérculos mamilares y regiones hipololdmica y mesen-
cetdlica. De la misma idea son las aportaciones y trabajos posteriores
de Haskovec (1901), con localizacidén en el ventriculo medio v segmen-
to posterior de 1dlamo; Camus y Roussy (1811), con dalos clinicos v
experimentales con el hipotdlamo y regidn ceniral del lercer ventricu-
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lo; Von Economo con el estudio de las observaciones anatomo-clinicas
*en la epidemia de encefalifis letérgica (1817): LHERMITE v TOURNEL,
en un trabajo fundamental, donde demuestra que existe en la region
media del tercer ventriculo, una substancia gris que en sentido antero-
posterior va del espacio interpeduncular hasta la ldmina supradptica
v lateralmente a la region pdlido-infundibular, donde las lesiones per-
turban la alternancia de la vigilia v del suefio; VoN EconomMo, Bral-
“Lowsky, ScHeck, CLoeTTa, DEMOLE, realizan estudios eléctricos expe-
"rimentales y dividen este dispositivo —de suefio y vigilia— en una zo-
"na anterior con funcidn activadera y oira posterior inhibidora y res-
ponsables del sueno: Martin ReicHarpr (1909-1918), sefiala graves al-
teraciones de la conciencia acompanadas de oiras psicopatoldgicas,
"amén de desdrdenes respiralorios y vasomotores premorten en los acci-
“dentes de las punciones suboccipitales; JeAN LRERMITTE (1922-1932) rea-
liza estudios sobre la alucinosis peduncular en un caso con una le-
“sién vascular muy pequena localizada en el dispositivo regulador del
“suefio v la vigilia; sefiala igualmente finas descripciones piscopatold-
gicas sobre las alucinaciones, remarcando la existencia de un dispo-
sitivo requlador de la actividad cortical y oponiéndose a la localizas
cidon de un “centro de conciencia’”.
' En suma, podemos observar que la evolucidn de las ideas sigue
dos teorias: los antiguos autores localizan la vida animica e intelec-
“tual en el diencéfalo o palecencéfalo v, posteriormente se eleva o digni-
dad la corteza cerebral, quadando los niveles infracorticales destina-
dos a fines instrumentales: la vida puede ser una sinfonia, donde la
musica es creacion genial de la corteza cerebral y los acordes instru-
mentales, las melodias quinéticas de integracién fugitiva de los meca-
nimos infracorticales.

Y asi, comienza a establecerse la integracién de un psiguismo sub-
cortical —independiente de la corteza cerebrol—, bdsico en e) enten-
‘dii'niento de los problemas fisiolégico y fisiopatoldgico de la concien-
cia. Los neurocirujanos en las lobectomias y hemisferectomias han de-
mosirado que no hay inconsciencia ain cuando se suprime un hemis-
ferio, en cambio la comprensién del tronco encefdlico determina un
estado de coma. GrorrFrey primero, Cairns y Frencu después, han
.remarcado transtornos profundos de la conciencia en las lesiones tron-
cales, distinguiendo las ponto-bulbares que determinan coma y graves
‘alleraciones respiratorias, de las mesencéfalo-hipotaldmicas sélo con
graves periurbaciones de la conciencia.
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- .- Faulatinamente vamos llegando a la moda de la substancia reticu-
lar, vy los trabajos fundamentales comienzan con la comprobacién por
BrEMER (1935) de que el gato “encéfalo aislado’ —con una seccion
a mvel del primer segmento cervical— se adapta a los cambios norma-
les del sueno y la vigilia, en tanto que un gato “cerebro aislade” —con
una seccion tolal a nivel del mesencéfalo— cae en un suefio profundo,
pero si se excita la regidon central del tegmento —las vias inespecifi-
cas— se produce ¢l despertar. Esta experiencia nos recuerda a la ya
clasica del animal anestesiado donde se suprimen los estimulos afe-
rentes especificos y el animal duerme permanentemente.

Llegamos a los estudios de Magoun (1948), quien demuestra que
en este encélalo aesaferentado, la excitacidn o la destruccién de la
regién lateral del tegmento —zona de las vias sensitivo-sensoriales—
no llega a producir el coma, en cambio si se destruye la region cen-
tral —vias reiliculares - se determina un profundo (ranstorno de la
conciencia con un correlato eléctrico; es decir, la excitaciéon en este mo-
mento iraduce una desincronizacion eléctrica v el despertar de la cor-
teza cerebral. La explicacidn de estos {endmenos por la escuela de
Los Angeles, se circunscribe o la substancia reticulada: conjunto de
neuronas de conduccién lenta, susceptible a los narcéticos e hipné-
ticos, v que ascendiendo con las fibras colaterales del sistema especi-
fico al talamo optico, difunden a toda la corieza cerebral y mantienen
su actividad. Pero, al lado de este centro de vigilancia cortical, “verda-
dera accidn especifica de inespecificidad”, los electroencefdlografis-
las de la escuela de PENFIELD y especialmente JasPeERr, describen un
sistema aclivador inespecilico taldmico —lo que Moruzzi llama el se-
gundo rostro de Jano— formado por las fasciculas tegmento-talédmico,
tecto-taldmico y reticulo-laldmico que se articulan en la zona intrala-
minar y difunden por los pedinculos anferior, infero-interno y poste-
rior del neocortex frontal, temporal y occipital respectivamente; siste-
ma que podria ser independiente o quizds el segmento mas rostral
del sistema reticular ascendente.

De cualguier mode, los aportes neurofisiolégicos y los hallazgos
neuroquirurgicas, demuestran que los trastornos de conciencia en el
nivel mesencéfalo-dienceldlico, se deben a la lesidn de los centros ac-
tivadores reticular o taldmico. Y no podemos hablar de localizaciéon
de la conciencia, aquello que podria abarcar insensiblemente %odo
nuestro ser y existencis, vy mds bien nos debemos de referir siempyref
a la lesion de un disposiiivo requlador del suetio v de la vigilia que se
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integra en niveles bulbo-ponto-mesencéialo-tdlamo-cortical. No se pue-
de localizar esta abstraccidn denominada conciencia en alguna parte
del cerebro; no se puede limitar especialmente ni hodoldgicamente los
procesos neurobiologicos que sublienden la integracion consciente y
localizarlos en un centro que actuaria ‘como un estado en el estado. ..
como un cerebro en el cerebro”.
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