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ASIMETRIA FUNCIONAL CEREBRAL EVALUADA POR EL TEST ATENCIONAL DE CANCELACION
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La dominancia cerebral ocupa un papel relevante en el desarrollo y en la clinica de los trastornos
neuropsicologicos. La asimetria funcional hemisférica se manifiesta en la mayoria de las areas
cognitivas, asi por ejemplo, la atencion selectiva es dirigida primariamente por el hemisferio derecho. El objetivo de
nuestro trabajo fue estudiar, en sujetos normales, la preferencia por la utilizacion de un hemiespacio (preferencia
operativa espacial), asi como su posible relacion con factores innatos y culturales. Fueron evaluados 41 sujetos
diestros y 14 zurdos con lengua materna (LM) castellana, y 16 individuos diestros con LM hebrea (testeados en
Israel) apareados por edad y educacion. Para estudiar la preferencia operativa espacial se utilizé una versién mo-
dificada del “Test de Cancelacién de Mesulam". En los sujetos diestros con LM castellana se observé una prefe-
rencia por el hemiespacio izquierdo (p < 0.001). La misma también estaba presente, aunque en forma menos mar-
cada, en los sujetos zurdos. En los individuos con LM hebrea se observo que desaparecia la asimetria derecha/
izquierda. Esta asimetria operacional hemiespacial es comparable a la asimetria existente en otras funciones cere-
brales. Este fendmeno podria deberse quizas a factores genéticos (zurdos menor asimetria), y estaria también su-
jeto a influencias culturales (idiomas que se escriben de derecha a izquierda menor asimetria).

Resumen

Abstract Evaluation of hemispatial dominance by the cancellation test. Our objective was to study culitural
(first language) and innate (handedness) influences on the performance (omissions, site of beginning)
of the cancellation test. We studied 71 healthy subjects aged between 18 and 52 years. There were 41 right-handed
and 14 left-handed with Spanish as first language in Buenos Aires study site, and 16 right-handed with Hebrew as
first language in Israel study site, matched by age and education. We used the Mesulam verbal and non verbal
cancellation test, and a modified verbal version in hebrew letters. Omissions in the right side were more frequent in
right-handed Spanish-speaking subjects (p < 0.001). We did not find this asymmetry in the individuals from Israel.While
all right-handed Spanish-speaking subjects began the test by the left upper corner, most of the left-handed did it by
the right upper corner. We conclude that asymmetry in the performance of the cancellation test may have genetic

and/or cultural influences.
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El concepto de dominancia cerebral entendido en
sentido amplio, como organizacion funcional diferencial
de los dos hemisferios cerebrales, tiene una importan-
cia fundamental en la investigacion de los trastornos
neuropsicolégicos. Esta asimetria funcional, caracteris-
tica de la especie humana, implica la existencia de “dos
cerebros" morfolégica y funcionalmente diferentes. El
hemisferio izquierdo es, en el 96% de los sujetos dies-
tros y en el 70% de los zurdos’, responsable de las ca-
pacidades lingliisticas y de la lateralidad manual. Por
otro lado, el hemisferio derecho participa en tareas
perceptuales complejas, en el comportamiento emocio-
nal, en ciertos aspectos paralingtisticos de la comuni-
cacion y en la distribucion espacial de la atencion?.
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El término atencion es usado en forma genérica para
designar los mecanismos Involucrados en seleccionar
las partes relevantes del espacio extrapersonal, y su al-
teracion produce la hemi-inatencién o heminegligencia.
Existen evidencias clinicas y experimentales del rol del
hemisferio derecho en la direccion de la atencion?® 3.
Desde el punto de vista clinico esta "heminegligencia” o
dificultad en responder a un estimulo presentado detlado
opuesto a la lesion, es mucho mas frecuente cuando se
trata de una lesion que involucra el hemisferio derecho.
Estudios experimentales demostraron una desin-
cronizacion del trazado electroencefalografico en el he-
misferio derecho ante la estimulacién indistinta de uno
de los dos hemicampos visuaies, mientras que la
desincronizacion electroencefalografica izquierda se ob-
serva Unicamente tras la estimulacién del hemicampo
derecho®. En forma similar estudios realizados con
tomografia por emision de positrones, muestran que el
hemisferio izquierdo es activado por estimulos
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contralaterales y el hemisferio derecho por estimulos
bilaterales®. Estas observaciones sugieren que el hemis-
ferio cerebral derecho contiene las unidades neurales
necesarias para la modulacion de la atencion en ambos
hemiespacios, mientras que el izquierdo solo contiene
unidades que controlan el hemiespacio derecho. Clasi-
camente el estudio de la heminegligencia se hace a tra-
vés de test de cancelacion de letras o signos no
linglisticos®.

El objetivo del presente trabajo fue estudiar en sujetos
normales la preferencia operativa espacial (utilizacion pre-
ferencial de un hemiespacio) mediante una modificacion
del test de cancelacion de Mesulam?, establecer si ésta
responde a factores innatos o adquiridos culturalmente y
determinar su posible relacion con la dominancia cerebral
y la teoria atencional de Weintraub y Mesulam?.

Material y métodos

Para estudiar la posible participacion de factores innatos en
la preferencia operacional espacial, fueron evaluados sujetos
diestros y zurdos. Para evaluar el efecto de influencias cultura-
les sobre este parametro, fueron examinados sujetos de lengua
materna castellana (escritura de izquierda a derecha) y sujetos
de lengua materna hebrea (escritura de derecha a izquierda).

Fueron evaluados en la Republica Argentina 55 estudiantes
universitarios sanos, con idioma matemo castellano (41 diestros
y 14 zurdos) y en Israel 16 sujetos nommales diestros con idioma
materno hebreo e inglés como segunda lengua (ver Tabla 1).

Fueron excluidos todos aquellos sujetos con antecedentes
de enfermedades neuroldgicas o psiquiatricas y los que estu-
vieran tomando medicamentos con efecto sobre el Sistema
Nervioso Central.

Los sujetos fueron divididos en 4 grupos: grupo 1 (n = 14)
conformado por sujetos argentinos zurdos, grupo 2 (n = 27)
sujetos argentinos diestros que comenzaron la prueba con el
protocolo verbal, grupo 3 (n = 14) sujetos argentinos diestros
que comenzaron la prueba con el protocolo no verbal, y grupo
4 (n = 16) sujetos israelies que utilizaron el protocolo verbal
en hebreo.

La preferencia de los sujetos normales en la utilizacion de
un hemiespacio fue estudiada mediante una modificacion del
"Test de Cancelacion®®. Este test es utilizado para estudios de
hemi-inatencion o heminegligencia. El mismo tiene dos protoco-
los: uno verbal (letras) y uno no verbal (figuras), con 30 estimu-
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los claves (letra "A" en el protocolo verbal y “semi-sol” en el no
verbal) entre 187 estimulos randomizados distribuidos en cada
mitad de una hoja de 20 cm por 26 cm (Fig. 1 a y b). Las ins-
trucciones son similares en ambos tests. Se coloca la hoja de-
lante del paciente, alineando el centro de la hoja con la linea
media del paciente. No se le permite mover la hoja. Se le indica
marcar con un lapiz los estimulos claves (letra "A" o “semi-sol*)
que encuentren en la hoja. Para no inducir la estrategia de bus-
queda, se debe escribir o dibujar el estimulo clave a buscar en
una hoja separada. Se le informa que se le ira cambiando el la-
piz de color a medida que progresa la prueba (esto es para te-
ner el sitio de origen y la progresion). Cuando el paciente marca
el primer estimulo se comienza a registrar el tiempo. La modifi-
cacion de la version original® consistio en la reduccion del tiem-
po de la tarea a 30 segundos (por protocolo), a fin de poder evi-
denciar claramente el lugar de inicio y progresion de la busque-
da, asi como las omisiones cometidas (cantidad de estimulos
claves que no fueron marcados en cada hemiespacio). Se agrego
un protocolo en letras hebreas para los individuos de Israel. El
puntaje fue asignado de acuerdo a la cantidad de omisiones en
cada mitad del protocolo (izquierda o derecha).

La dominancia manual fue evaluada mediante el test de
Edimburgo®.

Meétodo estadistico: Las diferencias existentes entre los dis-
tintos grupos fueron analizadas por medio de la prueba “t" de
Student (modificacion de Bonferroni) y por la prueba de "chi
cuadrado” (variables no numeéricas) utilizando el programa
BMDP’. Una p < 0.05 fue considerada como estadisticamente
significativa

Resultados

Los grupos estaban apareados por edad y nivel de
escolaridad (ver Tabla 1). En los sujetos diestros con
lengua materna castellana (n = 27) analizamos los esti-
mulos omitidos en cada hemiespacio de los 2 protocolos
(verbal y no verbal) (ver Tabla 2).

En este grupo de pacientes el lugar de comienzo de
la prueba fue el hemiespacio izquierdo en el 96% de
ambos protocolos (p < 0.001).

Ambos resultados (menor nimero de omisiones y lu-
gar de inicio) muestran una clara preferencia por la utili-
zacion del hemiespacio izquierdo.

No se observaron diferencias significativas entre los
protocolos verbales y no verbales en cada hemiespacio
(p = no significativa).

TABLA 1.- Caracteristicas demograficas de la poblacion

Grupo1 Grupo2 Grupo3 Grupo 4 "t" test
Numero de sujetos 14 14 16
Pais de origen Argentina Argentina Argentina Israel
Dominancia manual  zurdos diestros  diestros  diestros
Protocolo inicial verbal verbal noverbal hebreo
Edad (anos) 27 +3 27+ 8 25+ 3 299 p=NS
Escolaridad (anos) 16 £ 3 16 £ 1 18 £ 2 16 £ 2 p=NS

Los valores de edad y escolaridad estan expresados en media + desvio

estandar
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Fig. 1.— Protocolos verbal (a) y no verbal (b) del test de cance-
lacion®.

TABLA 2.- Estimulos omitidos en el hemiespacio derecho e
izquierdo en sujetos diestros con lengua materna castellana

Estimulos omitidos en

hemiespacio hemiespacio “t" student

izquierdo derecho
Protocolo verbal 10.9 £ 6.1 229+6.6 p<0.001
Protocolo no verbal 9.0 £ 6.6 19.2+ 6.7 p<0.001

Los valores estan expresados en media + desvios estandar

Si comparamos los protocolos de diestros y zurdos
con LM castellana notamos que en |los zurdos existe una
menor asimetria tanto en las omisiones como en el ini-
cio de la busqueda (ver Tabla 3).

El estudio entre los protocolos de los sujetos diestros
con lengua materna castellana y los de diestros con len-
gua materna hebrea demostré una gran asimetria en pri-
mer grupo (Argentinos) y ausencia de asimetria en el se-
gundo grupo (Israelies). El lugar de comienzo de la prue-
ba fue también significativa-mente diferente (ver Tabla 4).
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TABLA 3.- Resultados de sujetos diestros (n = 27) y zurdos
(n = 14) con lengua materna castellana

Sujetos
diestros

Sujetos
zurdos

Estimulos omitidos en

hemiespacio izquierdo 10.9 = 6.1 126 + 7.5 p = NS

hemiespacio derecho 229 + 6.6 17.0 £ 6.2 p < 0.001°*
Sujetos que iniciaron la
prueba en el hemiespacio 96% 71% p < 0.057"%

izquierdo (en porcentaje)

Los valores de los estimulos omitidos estan expresados en media
+ desvio estandar * p derivada del test “t*; NS = no significativo;
** p derivada del chi cuadrado

TABLA 4.— Resultados del test de cancelacion en sujetos
diestros argentinos (n = 27) e israelies (n = 16)

Protocolo en
hebreo

Protocolo en
castellano

Estimulos omitidos en
hemiespacio izquierdo
hemiespacio derecho

Sujetos que iniciaron la
prueba en el hemiespacio 96%
izquierdo (en porcentaje)

10.9+6.1 179266 p=<0.01"
229+6.6 19.6+4.8 p=NS

56.3% p<0.001""

Los valores de los estimulos omitidos estan expresados en
media + desvio estandar * p derivada del test “t*; NS = no
significativo; ** p derivada del chi cuadrado

En conclusion: 1) en los sujetos normales existe, en el
test de cancelacion, una preferencia operacional por un
hemiespacio (mayor utilizacion); 2) los sujetos diestros
manuales tienen el mayor grado de asimetria, con una
clara preferencia atencional-intencional hacia el lado iz-
quierdo; 3) en los sujetos zurdos manuales se mantiene
la asimetria aunque en menor grado; 4) las variables cul-
turales como el idioma (hebreo) modifican esta asimetria.

Discusion

Un conjunto de procesos neuroldgicos, englobados
bajo el téermino de “"atencion”, son responsables de diri-
gir el foco de la conciencia hacia la parte relevante del
espacio extrapersonal mientras se inhibe la intrusion de
los otros estimulos distractores®. Segiin Mesulam? este
proceso atencional se divide en dos tipos: la "atencién
tonica®, responsable de la vigilancia y concentracion yla
“atencion selectiva® que se ocupa de dirigir el foco de la
atencién hacia los aspectos relevantes del espacio sen-
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sorial extrapersonal. Esta "atencion selectiva®, cuya al-
teracion produce la heminegligencia, tendria un aspecto
sensorial (atencién hacia los estimulos-atencion
atencional) y un aspecto motor (tendencia a dirigir los
movimientos en un hemiespacio-atencion intencional).

Los resultados confirman que en los sujetos diestros
existe un claro predominio de la direccion de la atencion
intencional hacia el hemiespacio izquierdo. Esto podria
deberse a una predisposicion genetica y/o a factores cultu-
rales como la escritura. Asimismo, esta asimetria ha sido
vinculada a la mayor habilidad de uno de los dos hemisfe-
rios para procesar cierta clase de informacion® '°, Otros
investigadores han atribuido la preeminencia de la mano
derecha en las pruebas motoras a una superioridad del
hemisferio izquierdo para el procesamiento secuencial''.

El hecho de que los zurdos mostraran una preferen-
cia espacial menor y/o invertida podria interpretarse como
resultante de una mayor facilidad por parte de los dies-
tros para escribir de izquierda a derecha y de los zurdos
para escribir de derecha a izquierda (sin embargo, s6lo
el 29% de los zurdos evaluados iniciaron la busqueda
por la derecha).

Annett ha propuesto un modelo hereditario
mendeliano con un alelo de predominancia derecha do-
minante y un alelo de predominancia izquierda recesivo.
Esta teoria admite la zurderia también como una muta-
cion genetica.

La preferencia manual, sin embargo, parece depen-
der de mecanismos plasticos vy, por lo tanto, estaria de-
terminada de manera decisiva por la educacion y el
aprendizaje. Este hecho tiene mucha relevancia en este
“mundo de diestros".

Por otro lado, las diferencias de los modelos graficos
de escritura propios de cada pueblo (de izquierda a dere-
cha: castellano, inglés, francés, entre otros; de derecha a
izquierda: hebreo, armenio, etc; de arriba hacia abajo:
chino) podrian postularse como factor adquirido/cultural
interviniente. ¢Podria esto jugar un rol determinante so-
bre la preferencia hemiespacial como el que el aprendi-
zaje "forzado" ejercio sobre la dominancia manual?

Para estudiar la injerencia del factor cultural sobre
esta preferencia espacial, se eligio el idioma hebreo (es-
critura derecha/izquierda) como modelo de aprendizaje
diferente/opuesto al idioma castellano. Los resultados
obtenidos en los protocolos de los sujetos israelies fue-
ron estadisticamente diferentes de los que se observa-
ron en los diestros de nuestro medio: en los primeros, la
asimetria practicamente desaparecio (omisiones izquier-
da = 17.9 = 5.6, omisiones derechas = 19.6 = 4.8) y el
inicio de la prueba, si bien no se invirtid, no mostré una
referencia neta (56.3%). Esta pérdida de la asimetria
podria deberse a que los estudiantes universitarios
israelies, tal como dijimos al comienzo, hablaban el he-
breo y el inglés, habiendo estado pues sometidos a un
aprendizaje doble (escritura derecha izquierda e izquier-
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da derecha). Ya Provins'?, habia postulado que el apren-
dizaje y el entrenamiento intervienen de forma decisiva
hasta la edad adulta influenciando y a veces modifican-
do la asimetria manual.

A titulo de hipotesis, la asimetria izquierda/derecha
podria explicarse por el hecho de que el hemisferio de-
recho es dominante con respecto a las funciones
atencionales y espaciales; la frecuente asociacion entre
negligencia y lesion derecha en pacientes diestros res-
palda esta teoria®*.

Si bien estos datos no alcanzan para elaborar una teo-
ria acerca de la dominancia cerebral, podemos sin em-
bargo destacar que existe en sujetos normales, una
lateralidad predominante para la atencion intencional (tal
como sucede con otras funciones cerebrales), que la mis-
ma es condicionada genéticamente (individuos zurdos tie-
nen menor asimetria), pero influenciable o modificable por
las practicas culturales (individuos que utilizan idiomas que
escriben de derecha a izquierda como el hebreo).
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