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4
Mas poderosa

herramienta cognitiva
del cerebro humano.

Y

— — — —

Patrones de formacién.

A 4

Evitan tener que aprender
“cada uno, todo por si
mismo”, y que ‘“cada
individuo tenga que
construir su propio sistema
cognitivo™.

A

Se hace por medio de la

culturqg, como una
"continuidad evolutiva”
que tiene como

prerrequisito la adquisicidon
de los “sistemas simbdlicos”

“No nacemos

totalmente
Patrén de aprendidos, pero no
. nacemos
reconocimiento absolutamente

ignorantes de todo”.

LAS  PSICOPATOLOGIAS A

|< TRAVES DE LA CONDUCTA, EN

LA VIDA COTIDIANA.

Conocimiento

jerarquizado

Proyeccion sensorial

primaria.

Habilidades Yy
competencias de grupo.

subcorticales
informacién  del

Estructuras
antfiguas:

pylum

Corteza motora: evita tener
que aprender movimientos

reflejos, automaticos o
habituales.

Regiones corticales nuevas:
procesan inputs sensoriales

(mundo exterior).

Regiones corticales nuevas y

complejas forman:

Corteza de

asociacion

A

Aportadas por el cerebro primitivo,
las nuevas formas evolutivas del
SNC jerarquizan el procesamiento
de informacién mds compleja en

los ‘“cérlices de asociacion
especifica de modalidad”

Varios hechos deben
aprendidos, a través de
experiencia.

ser
la

) 4

Emerge del cerebro
como mente abierta,
muy poco conocimiento
preestablecido.




La conducta
agresiva y la
violencia.

Psicopatologia
Trastornos  de
conductas
globales
habituales.

conductas
sociales

los
efectos de las
adicciones a Internet
y su asociacion con
conductas

Se investigan

inadecuadas.

Funcionamiento
psicolagico
normal en la vida
cotidiana

Alteraciones
en la
sustancia

blanca.

En la interaccién
“cara a cara”, el
cerebro recurre a
circuitos de la
corteza
orbitofrontal,

Centro de
la empatia

Trastornos
del porte y la
actitud.

Trastornos de

especificas.

Amplio bagaje de
aprendizajes

acumulados y
perfeccionados.

Gran parte del
aprendizaje

social se hace
por imitacion

La conducta habitual
en la vida cotidiana es
un reflejo y a la vez
una consecuencia de
socializacion.

frente
grupo

La rabia y Ila
agresion se activan
por la estimulacion
de la amigdala,

Actitudes

social.

al

Pulsiones innatas
y primitivas
destinadas a la
satisfaccion

Las  disfunciones
del l6bulo frontal
son daninas para
las relaciones
sociales..

Respuesta

al  principio
placer

Res

puesta agresiva:
Agresividad-
conservacion.
Agresividad-
autofirmacion.
Agresividad- hostilidad

evolucion
con el
del

conciencia
memoria.

El Iébulo frontal
desempeiia un
papel fundamental
en la conducta
humana..

Nivel mas alto de
se da
desarrollo
neocortex:

conductual primitiva
siempre responde
de

Respuesta
conductual  social
se ajusta  al
principio de
realidad

Y




Paidofilia: eleccion de Porte (semblante,

Zoofilia: la eleccion iffies ® fnchidies mimica,  expresiones Factores biolégicos
psicopatoldgica de un sexualmente inmaduros, ante crEEEmEES (epilepsia  del 6bulo
animal como pareja la dificultad sistematica para exageradas ® temporal, uso de
sexual. establecer inadecuadas, vestido) toxicos, pobre control

una relacion sexual madura. de impulsos).
Actitud  (coqueteria,
seduccion, hostilidad,
amaneramiento,

temor).

Factores psicologicos
(inmadurez  emocional,
patologia de los vinculos
afectivos, tendencia al
acting out).

Necrofilia: eleccion
psicopatologica de
individuos muertos
(cadaveres) como
pareja sexual.

Gerontofilia:
apetencia sexual
psicopatoldgica  con
ancianos que puedan
considerarse fisica o
emocionalmente

indefensos.

La duracién total del suefio
es elevada en el nifio y
luego disminuye hasta los
veinte afos,
estabilizindose  hasta la

Factores
sociales  (medio
familiar

vejez, cuando inicia otra Hambre estado somatico inadecuado,
disminucién progresiva. provocado por la privacion deologizacion,
de alimento y que pandillismo).

desaparece por la ingestion
de comida.

El suefio y el
dormir

Apetito es un estado
consciente

caracterizado por el
deseo de comer.

Tilamo medo e
hipotalamo
intervienen
directamente en las
funciones del suefio.

El suefio es una funcion
biosociologica fragil y
compleja que agrupa las
conductas  especificas  del
dormir y forma parte de la
ritmicidad bioldgica.

Alimentacion

En ciclos de suefio de
aproximadamente 100
minutos, 75
corresponden al suefo

La corteza cerebral
representa un papel
determinante en la

El suefio lento: es
sosegado y se conoce

lento y 25 al suefio como NO REM. Las regiones busqueda de alimento.
répido. hipotalamicas (en
nucleos ventromediales
el centro de la saciedad;
en el hipotalamo lateral, El sistema limbico
el centro del hambre). da la carga afectiva a
h 4 cada acto

alimentario.
El suefio paraddjico: es
desincronizado y  se
conoce como suefio REM.
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