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ESTADOS DE LA CONCIENCIA 

 

  

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONCLUSION  



CONCLUSION 

La conciencia puede definirse como el estado de reconocimiento o conciencia (valga la redundancia) de sí mismo y de su 

relación con el medio ambiente. Representa la suma de las actividades de la corteza cerebral. La conciencia, siguiendo a 

Plum y Posner desde un punto de vista clínico-funcional, consiste en dos componentes: la vigilia o fenómeno de despertar y 

el contenido de la conciencia. Ambos componentes tienen sustratos neuroanatómicos bien definidos, los que cuando son 

afectados, determinan alteraciones del estado de conciencia  

El estado de vigilia y los variados niveles de despertar, son procesados por el sistema reticular activador (SRA). Este sistema 

representa una población o grupo de neuronas definida, que no reúne los criterios biológicos para ser denominada núcleo, y 

que se proyecta desde el tronco encefálico, a través del diencéfalo y tálamo, hasta estructuras corticales cerebrales. Desde el 

punto de vista bioquímico el SRA incluye diferentes vías neurotransmisoras: colinérgicas y glutaminérgicas (originadas en el 

ponto mesencéfalo, controlan la aferencia sensitiva al tálamo y corteza cerebral); adrenérgicas (a nivel del locus cerúleas), 

serotoninérgicas y dopaminérgicas (en el tronco encefálico); e histaminérgicas (hipotalámicas). La interacción de estas vías es 

la responsable en última instancia del mantenimiento del ciclo sueño-vigilia  

El contenido de la conciencia depende de la integridad de estructuras corticales y subcorticales (tálamo, diencéfalo y sistema 

límbico), constituyéndose en la suma de las habilidades cognitivas y afectivas. 

Se puede decir que la relación entre los dos componentes de la conciencia sigue un orden jerárquico pero no recíproco: el 

contenido de la conciencia no puede darse sin estado de vigilia, pero la vigilia puede presentarse en ausencia de contenido 

de la conciencia, como en el estado vegetativo que luego analizaremos. En este sentido, las alteraciones patológicas de la 

conciencia deben incluir en general, procesos que afecten el SRA, los hemisferios cerebrales o ambos simultáneamente. Una 

lesión hemisférica unilateral puede alterar la conciencia si su extensión es lo suficientemente importante o si genera 

desplazamiento de estructuras de la línea media o “brain shift”. En general, se requieren procesos patológicos que afecten 



difusamente la corteza. Esta afectación difusa cortical puede, sin embargo, no estar constituida por una lesión estructural 

propiamente dicha, sino deberse a la alteración funcional neuronal que se desarrolla a su alrededor y que se ha denominado 

“cortical spreading depression”. En el otro extremo, lesiones pequeñas pero estratégicamente localizadas en el tronco 

encefálico o en el tálamo, pueden también determinar alteraciones severas de la conciencia  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS  

http://centrodelta.com/wp-content/uploads/2014/04/conociendo-el-sueno-que-es-y-como-controlarlo1.pdf 

https://plataformaeducativauds.com.mx/assets/docs/libro/LPS/d1565e9aea5dbc00a043457a49ef486b-LC-LPS302-

PSICOLOGIA%20GENERAL.pdf 

http://centrodelta.com/wp-content/uploads/2014/04/conociendo-el-sueno-que-es-y-como-controlarlo1.pdf

