Indice

Presentacion . . . . . . . . . .. .. 11
Luis Gonzalo de la Casa

1. Neofobia alimentaria................ .. ... ... ............... 17
Lucia Vicente Holgado

L1 Introduccidn. . ... 17
1.2. Neofobia alimentaria . . .................................... 19
1.3. Influencia del contexto en la neofobia. . ................... ... 22
1.4. Areas cerebrales implicadas en la neofobia y su atenuacién: la
memoria de reconocimiento paralos sabores .................. 28
1.5. Del laboratorio a la vida cotidiana: ;Cémo podemos aplicar
estos hallazgos sobre la neofobia? . ... ........... ... ... ... .. 35
2. Aprendizaje aversivo gustativo. .. ... 43
M. Inmaculada Mdrquez Noriego
2.1 . Introduccidn. . ... 43
2.2. Aprendizaje aversivo gustativo ............... ... ... 44
2.2.1. Caracteristicas del aprendizaje aversivo gustativo . . ...... .. 46
2.2.2. Paradigma bésico del aprendizaje aversivo gustativo. ... .. .. 47
2.3. Bases neurales del aprendizaje aversivo gustativo . .............. 48
2.4. Otros procesos vinculados al aprendizaje aversivo gustativo . ... .. 51
2.4.1. Inhibicién Latente y aprendizaje aversivo gustativo. .. ... ... 51
2.4.2. Aprendizaje aversivo gustativo en conductas dirigidas a
metas o en conductas de habito. .. .......... ... ... ... 52
2.5. El aprendizaje aversivo gustativo en el &mbito clinico.......... .. 55
2.5.1. Aprendizaje aversivo gustativo y quimioterapia. ........... 56

2.5.2. Aprendizaje aversivo gustativo y terapia para pacientes
alcohdlicos ............ 59



3. Efecto del contexto sobre el comportamiento...................... 71
M.* Auxiliadora Mena Peinado y Juan Carlos Ruiz-Salas
3.1 Introduccion. . .. ... 71
3.2. Diferentes roles del contexto . . .............................. 73
3.2.1. El contexto como estimulo condicionado. . . .............. 73
3.2.2. El contexto como modulador de la memoria.............. 75
3.3. El tiempo como contexto. . .. ... 79
3.4. Aportaciones recientes. . ................ ... 80
3.5. Contextoy drogas. . .................. . 81
3.5.1. Teoria de procesos oponentes . ......................... 82
3.5.2. Teoria de condicionamiento del proceso primario ......... 85
3.5.3. Estudios comunes para ambas teorfas. . .................. 88
3.6. Condicionamiento contextual y sistema nervioso............... 89
3.7. Aplicaciones clinicas. . .. ......... ... ... 92
. Elvinculo entre el animal y elhombre. . ................... ... .. 107
Francisco José Pérez Diaz
4.1. Introduccion. . ... 107
4.2. El handling. Técnica de manipulacion exhaustiva............... 109
4.3. Effect of Person: El experimentador como estimulo
incondicionado. . ... 112
4.4. Medidas psicofisioldgicas cuantitativas y emocion . ............ 116
4.4.1. Frecuenciacardiaca .. ..................... 116
4.4.2. Temperatura de las extremidades periféricas............. 117
44.3. Termografia. .. ....... ... ... ... . 118
4.5. Estudios exploratorios para validar la hipdtesis de la
transferencia emocional interespecifica a través del handling . . . .. 121
4.6. El animal como vector terapéutico . ......................... 122
. Frustracion y expectativas no cumplidas. Estudios sobre contraste
CONSUMALOTIO. . . ..o o oo 133
Juan Carlos Ruiz Salas y M.* Auxiliadora Mena Peinado
5.1. Dolor psicoldgico — frustracion. . ........................... 133
5.2. Significaciénenlavidadiaria .. ........ ... ... ... .. .. 137

5.3. El procedimiento de contraste sucesivo negativo consumatorio. . . 139



5.4. Aproximaciones tedricas ... ......... ... i 142

5.4.1. Teorias emocionales. ... ................... ... ... .... 142
5.4.2. Teorfas cognitivas. .. ................................ 146
5.4.3. Teoria mixta: Modelo de multietapas del CSNc........... 148

5.5. Factores implicadosenel CSNc. . ........................... 149
5.5.1. DetecciOn . ........... .. ... 149
552. Memoria .. ... 150
553.EmociOn . ... .. 152
55.4. Motivacidn . .............. 154

5.6. Basesneuralesdel CSNc. . .......... ... ... ... ............. 157
5.7. Aplicaciones practicas . ...................... . 161
. La inhibicién prepulso y los trastornos psiquidtricos . .............. 175

Inmaculada Dorado, Juan Carlos Ruiz-Salas y Maria Auxiliadora Mena

6.1. Larespuestade sobresalto . .. ............... ... ... ... ... 175
6.1.1. Anatomia y fisiologia de la respuesta de sobresalto . . ... . .. 176
6.1.2. Plasticidad del reflejo de sobresalto. . . ............... ... 178

6.2. La inhibicién prepulso. . ... ... 180
6.2.1. Neuroanatomia y neurofisiologiadelaIPP .............. 182

6.3. Relacion entre la respuesta de sobresalto y la inhibicién prepulso . 186

6.4. El procedimiento para registrar la IPP en humanos ............ 187

6.5. La inhibicién prepulso y los trastornos psicopatologicos y
psiquidtricos . . ... ... 190
6.5.1. IPP y esquizofrenia. . . .. ............... .. ............ 190
6.5.2. IPP y trastorno bipolar. . . ............. .. ... ... .. ..., 194

6.6. La inhibicién prepulso como un marcador biolégico . .......... 196
6.6.1. Concepto de endofenotipo. . .......................... 196
6.6.2. El déficit de IPP como un endofenotipo de la esquizofrenia 198

6.7. Conclusiones. . .............. .. ... 199

. El fenémeno de la inhibicion latente y los modelos farmacolégicos
delaesquizofrenia.......... ... ... ... 215
Luis Miguel Traverso Arcos

7.1. El fendmeno de la inhibicidn latente como un modelo de
déficit atencional. . ... ... ... .. 215



7.2. La hipétesis dopaminérgica de la esquizofrenia y la inhibicién

latente .. ... . 220
7.3. El modelo glutamatérgico de la esquizofrenia: antecedentes y

fundamentacion . . ... 223
7.4. Receptores NMDA, inhibicién latente y potenciacion a largo

Plazo ... 227
7.5. Implicaciones de los estudios psicofarmacoldgicos actuales

para el tratamiento de los desordenes del espectro psicético . . . .. 234
7.6. La inhibicién latente como un modelo para el estudio de la

hipétesis glutamatérgica y dopaminérgica de la esquizofrenia:

conclusiones y perspectivas. . ...................... ... 238

. La investigacion que sale del laboratorio. ................... ... .. 253

Aarén Ferndndez del Olmo

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

8.5.

8.6.

De como la ciencia cambidé elmundo. . ............... . L. 254
8.1.1. De como el cerebro molded la ciencia. . . ................ 254
8.1.2. De como la ciencia molde6 (y moldeard) al hombre. . . . . .. 256
Del Zeitgeist y de los grandes hombres . . ..................... 257
8.2.1. Las grandes personalidades. . .. ............... ... .... 257
8.2.2. Las grandes oportunidades . ................... ... .. .. 258
Asomados al precipicio del conocimiento ;Qué puedo aportar
yo desde mi recondito despacho del laboratorio?. .............. 259
El método de la ciencia y el complejo equilibrio entre la
investigacion basicay clinica................. .. ... L. 262
8.4.1. Matematizar larealidad . ............... ... ... ... .. .. 263
8.4.2. La investigacidn psicométrica......................... 265
8.4.3. La investigacion en clinica: Entre lo cuantitativo y lo

cualitativo . . ... 267
;Una ciencia encorsetada? . ... ........ ... ... . ... ..., 274
8.5.1. El funcionamiento de una revista cientifica . ............. 275
8.5.2. El funcionamiento de las editoriales. .. ................. 276

A modo de conclusion: ;Debemos investigar como investigar
MEJOIY . . 278



