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Resumen

Abstract

El objetivo de este trabajo fue analizar la influencia de variables cognitivas
y rasgos de personalidad en la Toma de Decisiones (TD), medidos a través
del Towa Gambling Task (IGT), para lo cual, se aplico una bateria de
pruebas neuropsicoldgicas a 116 individuos de ambos sexos entre 18 y 35
afios. Los resultados indican que el desempeno en el IGT no pudo ser
asociado a las variables cognitivas evaluadas, solo se encontraron
relaciones moderadas entre la memoria de trabajo y la TD en aquellos
individuos que se desempefiaron de manera ventajosa en este juego. Asi, la
TD apareceria como un constructo independiente de las funciones
cognitivas “frias” y podria verse influido por aspectos emocionales o
motivacionales relacionados al procesamiento cognitivo “caliente”. Por
ultimo, el proceso de TD parece vincularse mas a la habilidad para evitar
castigos que a la capacidad de evaluar beneficios a largo plazo.
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Influence of cognitive variables in the Iowa Gambling Task. The
objective of this work was to analyze the influence of cognitive and
personality variables in the Decision Making (DM) construct, evaluated by
the Towa Gambling Task (IGT). For this propose, a battery of
neuropsychological tests was applied to 116 individuals of both genders
between 18 and 35 years olds. The results showed that the IGT performance
was not associated to the cognitive variables evaluated, only it has been
found moderated relationship between working memory and DM. These
outcomes suggest that DM seems to be an independent construct of the
“cool” cognitive functions and could be influenced for the emotional or
motivational aspects related to “hot” cognitive process. Finally, the DM
process seems to be more associated to the ability to avoid punishment than
the capacity of evaluate long term benefits.
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1. Introduccion

Tomar decisiones es una de las tareas mas
importantes y cotidianas a las que se enfrentan los
seres humanos, por lo cual las personas que
presentan dificultades en la habilidad para tomar
decisiones, suelen padecer inconvenientes
familiares, sociales y financieros. De este modo, la
capacidad para adoptar decisiones apropiadas,
considerando las consecuencias asociadas a las
mismas, se convierte en una de las funciones
humanas mas elevadas (Naqvi, Shiv y Bechara,
2006).

Se han estudiado los

diversos aspectos
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psicoldgicos que involucran el proceso de TD,
entre ellos, las funciones cognitivas que se activan
frente a una situacioén de decision, el procesamiento
de estimulos presentes en la tarea, el recuerdo de
experiencias similares y el andlisis de las
consecuencias posibles de distintas alternativas
(Martinez-Selva, Sanchez-Navarro, Bechara vy
Romén, 2006). Investigaciones actuales han
resaltado ademas la influencia que ejercen los
aspectos emocionales que guian la decision. De
este modo, se ha propuesto la Hipotesis del
Marcador Somatico (HMS), la cual sostiene que las
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emociones colaboran junto al procesamiento
cognitivo y reducen la complejidad de la decision.
Las personas utilizan signos o marcadores
somaticos para tomar decisiones, signos que
provienen del propio cuerpo o de representaciones
cerebrales de acciones que se espera tengan lugar
en el cuerpo (Dunn, Dalgleish y Lawrence, 2006).
Ante situaciones de ambigliedad o riesgo, estos
marcadores somaticos, también  llamados
emocionales, se presentan como intuiciones o
sospechas que se consideran beneficiosas cuando
estan asociadas o integradas a la situacion de
decision (Bechara y Damasio, 2005). Los signos
emocionales cumplen una funcién adaptativa para
el ser humano, al otorgar sefales sobre las
estrategias que resultaron nocivas en situaciones
anteriores, conduciendo a evitar la reiteracion de
elecciones perjudiciales. (Bechara, Damasio H. y
Damasio A., 2000; Verdejo, Aguilar de Arcos y
Pérez-Garcia, 2004).

La HMS surge a partir de investigaciones con
pacientes que presentaban lesiones en areas
cercanas a la Corteza Prefrontal Ventromedial
(CPFVM). Damasio (1994) estudiando los famosos
casos de Phineas Gage y Elliot, encuentra que estos
pacientes presentaban dificultades en la TD
cotidianas y en la interaccion social, conservando
intacto su intelecto y funciones ejecutivas.

De este modo, se ha reconocido a la CPFVM
como region clave involucrada en el proceso de
TD. Sin embargo, numerosos trabajos han sefialado
que existen también otras estructuras cerebrales
involucradas en este proceso, entre ellas: la Corteza
Prefrontal Dorsolateral (CPFDL), la corteza
cingulada anterior, las cortezas insular y parietal, la
amigdala, el nucleo caudado y el cerebelo
(Martinez-Selva et. al., 2006; Bechara, 2004).

Una de las pruebas neuropsicoldgicas mas
empleadas para la medicion del proceso de TD es
el lowa Gambling Task (IGT), que consiste en un
juego de apuestas a través del cual los participantes
deben seleccionar cartas de cuatro mazos, dos de
ellos son considerados riesgosos o desventajosos
ya que proporcionan altas ganancias inmediatas
pero también grandes pérdidas o castigos, mientras
que los dos mazos restantes otorgan menores
ganancias a corto plazo, pero resultan beneficiosos

al finalizar el juego, ya que las pérdidas también
son menores. Los participantes no son advertidos
acerca de la distribucion de las ganancias y
pérdidas de cada mazo, por lo cual deben aprender
a evitar los mazos desventajosos utilizando el
feedback de las elecciones previas (Bechara,
Damasio, Damasio y Anderson, 1994).

Gran parte de las investigaciones postula que
no existen diferencias en cuanto al sexo y el nivel
educativo de los individuos en el desempefio de
esta prueba (Anderson Jhonson et al, 2008; Barry y
Petry, 2008). En relacion a la edad, dentro de
poblaciones adultas, tampoco se han encontrado
variaciones, excepto a partir de los 56 anos, cuando
el desempefio de los individuos comienza a
declinar (Denburg, Tranel, Bechara, Damasio,

2001).
En una investigacion inicial Bechara y
colaboradores (1994), encontraron que los

pacientes con lesiones en la CPFVM continuaban
seleccionando cartas de los mazos riesgosos o
desventajosos, a diferencia de los sujetos normales

que, a medida que avanzaba el juego vy
experimentaban los castigos, cambiaban su
preferencia  por los  mazos  ventajosos.

Investigaciones recientes han hecho extensible este
patron de TD desventajosas a un amplia variedad
de desordenes psiquiatricos y neurologicos: abuso
de sustancias, trastorno obsesivo compulsivo,
trastornos alimentarios, déficit de atencion e
hiperactividad, lesiones en la CPFVM, CPFDL,
amigdala, entre otros (Dunn et al., 2006).

Un bajo rendimiento en el IGT puede deberse a
diversas razones: falla o ausencia de marcadores
somaticos, preferencia por las opciones de alto
riesgo (risk-taking), incapacidad de evaluar las
probabilidades de recompensa o castigo asociadas
a cada opcion, imposibilidad de revertir una
contingencia aprendida (Reversal Learning),
hipersensibilidad a la recompensa o insensibilidad
al castigo, déficit en las funciones ejecutivas o
dificultades en el control de impulsos (Martinez-
Selva et al., 2006). Sin embargo, se desconoce con
exactitud el grado de contribucidon que ejerce cada
una de estas variables sobre el desempefio de la
prueba.

Se han realizado numerosos estudios para dar
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cuenta de la influencia que ejercen los marcadores
somaticos en el rendimiento en el IGT. De esta
manera, se han medido las variaciones en la
actividad electrodérmica de los participantes
durante la realizacion del juego, los sujetos
normales suelen aumentar los niveles de respuesta
de conductancia cutanea o Skin Conductance
Response (SCRs) en el momento previo y posterior
a la seleccion de una carta durante el juego,
mientras que los pacientes que presentan lesiones
en la CPFVM vy la amigdala aumentan sus niveles
de respuesta s6lo al momento posterior a la
eleccion de una carta (Bechara, Damasio, Damasio
y Lee, 1999; Bechara, et al., 2005). La ausencia de
signos anticipatorios en estos pacientes es una de
las mayores evidencias a favor de la HMS, estos
marcadores cumplirian la funcién de orientar las
elecciones de los individuos controles hacia los
mazos mas ventajosos, antes que los mismos
puedan reconocer la distribucion de ganancias y
perdidas presentes en los mazos (Bechara y
Damasio, 2005).

Sin embargo, algunos autores afirman que la
tarea del IGT requiere necesariamente del
conocimiento explicito de las reglas del juego para
guiar el comportamiento hacia  decisiones
ventajosas, conocimiento que es independiente de
la existencia de marcadores somaticos (Gutbrod, et
al., 2006; Maia y McClelland, 2005). Estos
investigadores replican la centralidad otorgada a
los factores emocionales en el IGT e indican que la
dificultad que presentan algunos sujetos en la
realizacion de la prueba se debe a la inhabilidad
para revertir una contingencia previamente
aprendida entre un estimulo y un reforzador (Maia
y McClelland, 2005).

Del mismo modo, se ha planteado la
importancia que cumplen ciertas funciones
ejecutivas como la atencion, flexibilidad cognitiva,
inhibicion de la respuesta y memoria de trabajo en
la TD. Asi, Barry y Petry (2008) encuentran que el
rendimiento de sujetos normales y
drogodependientes en el IGT estd asociado al
desempefio de los mismos en la tarea del Trail
Making Test, instrumento utilizado para la
medicion de la habilidad de inhibicién de la
respuesta, la atencion alternada y la flexibilidad

cognitiva.

Por otra parte, ha sido ampliamente
demostrado que existe una relacion asimétrica
entre la memoria de trabajo y la TD, esto significa
que quienes presentan déficit en la memoria de
trabajo poseen dificultades en la TD y no a la
inversa, es decir el déficit en TD no implica la
existencia de dificultades en la memoria de trabajo
(Bechara, 2004; Dunn et al., 2006).

Diversos estudios han expuesto que la
habilidad para decidir de manera ventajosa
depende en gran medida de la capacidad de inhibir
respuestas (Bechara, 2004). Los procedimientos
GoStop, constituyen las medidas por excelencia de
respuestas  motoras  prepotentes (Arce y
Santisteban, 2006).

Por ultimo, se menciona de manera repetida en
la bibliografia, el papel que cumple la impulsividad
en el proceso de TD (Arce y Santisteban, 2006;
Bechara, et al., 2000; Wittmann y Paulus, 2007).
Desde wuna perspectiva caracteroldgica, este
constructo estd vinculado a rasgos de personalidad
que son medidos a través de diversos instrumentos.
Entre los mas utilizados, se encuentra la Escala de
Impulsividad de Barratt (Patton, Stanford y Barratt,
1995) que en su version 11-A evalia tres
subescalas de impulsividad: motora (falla en la
perseverancia), cognitiva (inatencion e
inestabilidad) y de imprevision (falla en el
autocontrol e intolerancia a la complejidad
cognitiva).

Considerando lo expuesto, podemos decir que
si bien existen investigaciones que dan cuenta de la
influencia que ejercen algunas variables cognitivas,
emocionales y rasgos de personalidad impulsiva en
el proceso de TD, no se conoce con exactitud el
grado de contribucidén que ejerce cada uno de estos
constructos en la prediccion del mencionado
proceso. Por tal motivo, la presente investigacion
tiene por objetivo aproximarse al conocimiento de
las variables que intervienen en la evaluacion
neuropsicolégica  del  proceso de  TD.
Especificamente, se indaga la contribucion que
ejercen las funciones ejecutivas como memoria de
trabajo, flexibilidad cognitiva e inhibicion de la
respuesta sobre el constructo de toma de
decisiones. Adicionalmente, interesa conocer la
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influencia de variables demograficas como el sexo
y el nivel educativo en la variable dependiente.

2. Metodologia

2.1. Participantes

La muestra estuvo conformada por 116
individuos de ambos sexos (52 mujeres y 64
varones) entre 18 y 35 afios de edad (M = 21,55
afios). De acuerdo a la cantidad de afos de
educacion formal de los participantes, se logro
constituir dos grupos de igual tamafo (50% con
menos de 13 y 50% con mas de 12). Para este
ultimo grupo, se evaluaron 54 estudiantes de
distintas carreras de la Universidad Nacional de
Cordoba, mientras que para el grupo con menos de
12 anos de educacion se evalud a 19 operarios de
una empresa metalirgica de la ciudad de Cordoba
y 43 estudiantes de un colegio nocturno acelerado
para adultos (CENMA) de la misma localidad.

Los participantes de este estudio no
presentaron enfermedades clinicas o neurologicas
graves, sin embargo se incluy6 a 16 individuos que
manifestaron tener alteraciones clinicas moderadas.
El 92% de los sujetos era diestro, mientras que el
porcentaje restante correspondié a 5 zurdos y 4
ambidiestros. En todos los casos se pidio
consentimiento informado y se asegur6o la
confidencialidad de los resultados.

2.2. Procedimiento

Se trabajé con un disefio de tipo ex post facto
prospectivo segin la clasificacion de Montero y
Ledn (2007). Se aplico la bateria de pruebas a cada
participante de manera individual, el orden de las
mismas fue aleatorio para cada sujeto. Las
evaluaciones fueron realizadas por dos evaluadores
entrenados, quienes informaron las consignas de
manera verbal, respetando un mismo protocolo. El
tiempo de evaluacion fue de 45 a 60 minutos
aproximadamente.

El grupo de estudiantes universitarios fue
evaluado en un box de la Facultad de Psicologia de
la Universidad Nacional de Cordoba, los operarios
de la fabrica metalurgica fueron evaluados en una
sala de reuniones facilitada por el Departamento de
Recursos Humanos de la empresa y los estudiantes
de CENMA en su propia institucion escolar.

Para todos los casos se utilizaron copias de los
instrumentos que poseian version escrita: Protocolo

Cortex-N, BIS 11-A, TMT-A y B y Span de
digitos. Para el resto de las pruebas se utilizaron
softwares  originales de los  programas,
debidamente  instalados en  computadoras
destinadas exclusivamente para tal fin.
2.3. Instrumentos

Protocolo Cortex-N. Este cuestionario indaga
la existencia de trastornos o antecedentes clinicos
y/o neuroldgicos relevantes. Se excluyd como
participantes de esta investigacion a aquellos
individuos que presentaron: accidente
cerebrovascular, traumatismo de craneo,
enfermedades del sistema nervioso central,
alteraciones psiquidtricas diagnosticadas, entre
otros trastornos (Fernandez, Marino y Alderete,
2002).

lowa Gambling Task (IGT). La version
original computarizada de este instrumento se
utiliza para la medicion de la TD (Bechara, 2007).
Se presentan 4 mazos de cartas etiquetadas con las
letras A, B, C y D. Se informa al participante que
el objetivo del juego consiste en ganar la mayor
cantidad de dinero posible, para lo cual debe
escoger libremente cartas de estos mazos, siendo
algunos de ellos mas ventajosos que otros. Los
mazos A y B proporcionan altas recompensas pero
también altos castigos y constituyen los mazos
desventajosos. Por el contrario, los mazos C y D
proporcionan ganancias mas bajas pero también
castigos mas pequefios y constituyen los mazos
ventajosos. Los mazos A y C presentan alta
frecuencia de castigos (1 cada 5 elecciones)
mientras que en los mazos B y D la frecuencia es
menor (1 cada 10). El juego concluye una vez que
han sido seleccionadas 100 cartas. La puntuacion
de la tarea se obtiene al restar el total de elecciones
de los mazos desventajosos al numero de
elecciones de los mazos ventajosos (Bechara et al.,
1994).

Escala de Impulsividad de Barratt (BIS 11-A).
Es un instrumento autoadministrable con 30 items
que permiten la identificacion y medicion de
rasgos de personalidad impulsiva. A su vez, surgen
de ella tres subescalas de impulsividad: motora,
cognitiva y de imprevision. Esta escala, luego de
numerosas revisiones (Patton et al., 1995), ha sido
traducida y utilizada con fines de investigacion en
una poblacion carcelaria argentina (Folino, Escobar
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Cérdoba y Castillo, 2006).

Para este trabajo, se realizaron dos
traducciones a la inversa (castellano-inglés) del
instrumento adaptado por los autores mencionados
y se las compard con la version original. Se decidid
modificar 3 items (3, 11 y 27) que presentaron
diferencias entre ambas versiones y se probo el
instrumento con una muestra piloto de 10
individuos, donde no se detectaron dificultades en
la comprension semantica de los reactivos. Se
decidié utilizar el instrumento adaptado por los
autores citados con las modificaciones previamente
mencionadas.

Los analisis de confiabilidad arrojaron un Alfa
de Cronbach de 0,73 para la puntuacion total de
esta escala, 0,61 para la subescala de imprevision,
0,54 para la subescala motora y 0,38 para la
subescala cognitiva. Para aumentar la confiabilidad
de las subescalas del test, se decidié eliminar
aquellos items que presentaban valores inferiores a
0,25, a partir de lo cual 13 items fueron eliminados.
Considerando los 17 items restantes, se obtuvo un
Alfa de Cronbach de 0,72 en la puntuacion total de
esta escala, el valor de 0,64 para la subescala
motora (8 items), 0,54 para la subescala de
imprevision (6 items) y 0,45 para la subescala
cognitiva (3 items). En funcién de los andlisis de
confiabilidad efectuados, se tomaron precauciones
en la interpretacion de los datos relativos a esta
escala.

Trail Making Test — Parte A (TMT-A). Esta
prueba se utiliza para la mediciéon de atencion y
ejecucion motora. Se presenta una planilla en la
que se encuentran distribuidos 25 numeros, de
manera desordenada. Se indica al participante que
debe unirlos con un trazo ordenandolos de menor a
mayor, lo mas rdpido que pueda. Se computa el
tiempo en segundos que emplea cada participante
para completar la prueba (Fernandez et al., 2002).

Trail Making Test — Parte B (TMT-B). Este
instrumento evaltia flexibilidad cognitiva y
requiere el ordenamiento de niimeros y letras de
manera ascendente. En esta tarea también se
contabiliza el tiempo de ejecucion. TMT-A vy
TMT-B no cumplian con los criterios de
normalidad sefalados, por lo cual se efectuaron

transformaciones logaritmicas para estas variables.

Ambas partes de este instrumento (A y B) han
sido estandarizadas y validadas conceptualmente
en nuestro ambito (Fernandez et al., 2002).

Subescala de Span de digitos (Escala de
inteligencia de Weschler). Esta prueba se realiza de
manera oral y esta destinada a la medicion de la
memoria de trabajo. Se divide en dos partes,
digitos hacia delante y digitos hacia atrds. En la
primera fase, el participante debe repetir nimeros
en el mismo orden que se presentan, mientras que
en la segunda parte los nimeros deben ser
repetidos en orden inverso al cual se mencionan.
Se obtienen puntuaciones parciales de la sumatoria
de puntos para cada ensayo (adelante y atrds) y a su
vez, un puntaje total de la sumatoria de ambos.

Esta prueba ha sido validada en distintas
poblaciones y paises (Lezak, 1995) como asi
también en nuestro medio (Marino, 2009),
mostrando indices adecuados de confiabilidad y
consistencia interna.

Go/Stop Task. Se utilizd la version 1.0 del
“GoStop Implusivity Paradigm” (Dougherty,
Mathias y Marsh, 2003). En esta prueba que evalia
el control inhibitorio, los participantes deben emitir
una respuesta cuando se suceden en el monitor dos
cifras de niameros idénticas, pero deben inhibir su
respuesta ante estimulos de stop: cambios en el
numero o color de la cifra presentada previamente.
Se computa el numero de respuestas ante los
estimulos de stop que se presentan en intervalos de
50, 150, 250 y 350 milisegundos, el total para cada
bloque y los totales correspondientes a la sesion.

Las propiedades psicométricas de este test han
sido reportadas por estudios previos (Dougherty et
al., 2003).

3. Resultados

3. 1. The lowa Gambling Task

Tal como ha sido realizado en estudios previos
(Bechara, 2007), las 100 elecciones efectuadas en
la prueba fueron divididas en 5 bloques de 20
cartas. Se obtuvo un puntaje para cada uno de los
bloques restando a las elecciones de los mazos C y
D las correspondientes a los mazos A y B. En el
Grafico 1 se presentan las medias de las
puntuaciones por bloque de los grupos segin los
anos de educacion, como puede observarse, en
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ambos casos ocurre un aumento progresivo de las
puntuaciones a lo largo del juego, lo cual refleja la
orientacioén hacia los mazos ventajosos llegando al
final de la tarea.

6,32
=—Grupo con
mas de 12
afios de
educacion

N oW s O N

[

Grupo con
menos de

13 afos de
educacion

0,77

-2,42

W Nk o

Bloque 1
Figura 1: Media de los puntajes por bloque del lowa Gambling
Task en grupos segun afios de escolaridad

Bloque 2 Bloque 3 Bloque 4 Bloque 5

Por otra parte, para conocer la preferencia de
los participantes por los distintos mazos, se
realizaron andlisis descriptivos de las frecuencias
de los mismos. Tal como indica el Grafico 2, los
mazos que otorgaban menor frecuencia de castigos
(B y D) fueron los mas seleccionados.

33,55

35
30 26,92
25 22,23
20 + 17,30
15
10

5

0

Mazo A Mazo B MazoC MazoD

Figura 2: Media de la cantidad de elecciones por maz en el lowa
Gambling Task

Para examinar la influencia de wvariables
demograficas en esta prueba, se efectuaron
diversos analisis de comparacion de medias. Se
encontraron diferencias significativas en cuanto al
sexo en el desempeno final de este test (£ (112) = -
2.208; p=.029) siendo que los hombres obtuvieron
puntuaciones superiores a las mujeres. Para
analizar la influencia del nivel educativo a lo largo
del IGT se efectu6 un ANOVA de medidas
repetidas considerando a los bloques como factores

intra-sujetos. Se encontraron diferencias entre los
bloques (F (4)= 14,4; p<0,000) y en la interaccion
entre los bloques y los grupos (F' (4)=6,66; p<.000)
siendo que aquellos que poseian mayor cantidad de
afios de educacion alcanzaron puntuaciones
superiores al grupo conformado por individuos con
menos de 12 afios de educacion formal. Tal como
se refleja en el Grafico 1 estas diferencias se
profundizan a partir del tercer bloque.

Tomando en consideracion la afiliacion
institucional de los participantes también se
encontraron diferencias significativas (F (2,111)
=6.283; p=.003). El analisis post hoc llevado a
cabo utilizando la prueba DHS de Tukey (p<.05)
revel6 que el grupo conformado por los estudiantes
de CENMA obtuvo puntuaciones estadisticamente
significativas y menores que los estudiantes
universitarios y empleados metalirgicos en esta
prueba (ver Tabla 1). Adicionalmente, para
conocer como se distribuyeron estas diferencias a
lo largo de la prueba, se efectu6 un ANOVA de
medidas repetidas entre los bloques y la afiliacion
institucional. Como se puede observar en el
Grafico 3, se presentan diferencias a través de los
bloques (F' (4)= 9.741, p=.000) y a su vez una
interaccion entre los bloques y los grupos (£ (8)=
3,467, p=.001).

7,22

P
5 4’55/0/
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== Estudiantes
universitarios

Empleados
metalirgicos

=& Estudiante de
CENMA

Blogue 1

Bloque 2

Blogue3 Bloque4 Bloque5

Figura 3: Media de los puntajes por bloque del lowa Gambling
Task en grupos segtn la afiliacion institucional

Por tultimo, a los fines de conocer si las
diferencias observadas en estos grupos en el
desempefio en el IGT se manifestaban también en
el resto de las pruebas, se efectud la prueba de
ANOVA para las puntuaciones principales de las
variables independientes considerando como factor
la afiliacioén institucional. Si bien varias de ellas
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arrojaron resultados significativos, los andlisis post
hoc revelaron que, a diferencia de lo observado con
el IGT, en estas pruebas los estudiantes de
CENMA so6lo se diferenciaron del grupo
conformado por estudiantes universitarios y no del
de empleados metalurgicos. Es decir, que solo se
encontraron diferencias significativas entre las
medias de estos grupos (CENMA y empleados) en
la prueba que evalia TD. Los principales
resultados de estos andlisis se observan en la Tabla
1.

Tabla 1

ANOVA de una via y comparacion de Medias de las
variables entre grupos segun su afiliacion institucional

Afiliacion institucional

Estudiantes Empleados Estudiantes
universitarios metaliirgicos CENMA

M DS M DS M DS F P
IGT 16.09 3.67 21.77 7.54 144 278 6.28 .003
SPAN 1494 44 12.86 1.03 1223 5 7.88 .001
Go/Stop 1836 1.11 19.36 2.00 19.07 1.15 .129 .879
TMT-A 33.66 137 39.21 3.29 4337 2.8 552 .005
TMT-B 73.63 3.76 98.57 9.42 90.63 4.42 724 .001
BIS Total  35.09 .81 3371 198 37.83 1.17 329 .041
BIS Mot 18.5 .49 17.57 1.36 182 66 25 .77
BIS Cog 6.4 .23 571 43 6.9 32 241 .009
BIS Mot 10.16 .34 1042 .61 1269 .60 9.46 .003

p<.05; IGT: Iowa Gambling Task, SPAN: span de digitos, Go/Stop: Go Stop
Task, TMT-A: Trail Making Test parte A, TMT-B: Trail Making Test parte
B, BIS Total: Total escala BIS 11-A, BIS Mot: subescala motora BIS 11-A,
BIS Cog: subescala cognitiva BIS 11-A, BIS Imp: subscala de imprevision
BIS 11-A

3. 2. Correlaciones

Previo al anélisis de relacion entre las variables
se efectuaron pruebas de normalidad utilizando el
estadistico de Shapiro-Wilk y el analisis visual de
los graficos de probabilidad normal. Se detectd que
las puntuaciones de las pruebas de TMT-A y TMT-
B no cumplian con los criterios de normalidad
seflalados, por lo cual se efectuaron
transformaciones logaritmicas para estas variables.

Para analizar las relaciones entre el IGT y las
variables independientes se utilizo el coeficiente de
correlaciéon de Pearson. Como se puede ver en la
Tabla 2, no se observaron relaciones significativas
entre las variables mencionadas y el IGT.

Para indagar si la ausencia de correlaciones
pudo asociarse al bajo desempeio evidenciado por
numerosos participantes en el IGT, se procedié a
dividir la muestra de acuerdo al rendimiento
alcanzado en esta prueba, para posteriormente
examinar las relaciones entre variables tanto en el
grupo que obtuvo un desempeio positivo (puntaje

final > 0), como en el grupo con rendimiento
negativo en esta tarea (puntaje final < 0). Dentro
del grupo que alcanzé un desempeflo positivo
(N=44, M=-11,09, DS=11,88), se encontraron
correlaciones significativas con el total de
respuestas correctas del Span (r = .30; p<.05). Sin
embargo, no se evidenciaron correlaciones con
ninguna de las variables independientes para el
grupo con desempefio negativo en el IGT (N=70,
M=25,44; D§=19,99).

4. Discusion

En los ultimos afios ha cobrado relevancia el
estudio de la habilidad de TD, principalmente
desde la creacion de la prueba del IGT (Bechara et
al., 1994) destinada a probar la influencia que
ejercen las emociones, medidas a través de
distintos marcadores somaticos o fisiologicos, en el
proceso de decision. Sin embargo, diversos autores
han puesto en duda la centralidad otorgada a estos
marcadores emocionales en el desempeinio del IGT
(Barry y Petry, 2008; Chiu y Lin, 2007; Dunn et
al., 2006; Maia y McClelland, 2005, Martinez-
Selva, et al., 2006).

Los autores sefialados, mencionan que
existirian otros mecanismos que podrian explicar el
rendimiento en esta tarea, entre ellos la memoria de
trabajo, atencion, flexibilidad cognitiva, inhibicion
de la respuesta y rasgos de personalidad
impulsivos.

Sin embargo los resultados obtenidos por esta
investigacion relativizarian al menos en parte estas
conclusiones, ya que no se hallaron correlaciones
entre las pruebas que evaluaron estos constructos y
el IGT. Estos hallazgos son concordantes con los
postulados que proponen a la TD como un
constructo independiente de las funciones
ejecutivas (Anderson Johnson et al., 2008; Bechara
et al., 2001).

En un trabajo reciente, Verdejo Garcia y Pérez
Garcia (2007) analizaron la estructura factorial de
las funciones ejecutivas y concluyeron sobre la
existencia de cuatro componentes, tres de ellos
mencionados  previamente por Miyake y
colaboradores (2000): inhibicion, actualizacion
(updating) y alternancia (shifting) y un cuarto
componente denominado TD. Asi, el proceso de
TD aparece como una funcion independiente del
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control cognitivo o ejecutivo. Esta distincion ha
sido explicada tedricamente y sustentada por
distintos estudios que postulan la existencia de dos
grandes tipos de cognicion: aquella denominada
“fria”, corresponde a las funciones supervisoras de
la CPF, donde la flexibilidad cognitiva regula el
pensamiento y la accion frente a objetivos o metas
que compiten entre si. En el tipo de cognicioén

llamada “caliente” por el contrario, predomina el
Tabla 2
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control afectivo que estratégicamente supervisa
emociones en servicio a un objetivo o meta
(Anderson Jhonson et al., 2008). El tipo de
cognicion “fria” se activa frente a problemas
relativamente abstractos y descontextualizados,
mientras que la cognicion “caliente” es requerida
ante problemas que envuelven afecto y motivacion
(Keer y Zelazo, 2004).

Correlaciones, Medias y Desviacion Estandar (DS) de las variables

1 2 3 4 5 6 7 8 9
L.IGT - 11 -09 -08 -09 15 09 -08 -16
2.SPAN - 35 39 32 10 33 39 .09
3.Go/Stop - -33%x - 48%* -18 -14 -.08 -15
4. TMT-A - 73 -02 -07 -.09 09
5. TMT-B - 89 96 22 74
6.BIS Total - 9% 6T 1
7.BIS Mot - 365 21%
8.BIS Cog - 21%
9.BIS Imp -
Media 11.34 13.64 18.6 38.33 84.2 35.86 18.27 6.51 11.08
DS 24.38 3.57 7.85 14.65 31.19 6.91 4.10 1.87 331

**p<.01,* p<.05; IGT: lowa Gambling Task, SPAN: span de digitos, Go/Stop: Go Stop Task, TMT-A: Trail Making Test parte A, TMT-B: Trail Making
Test parte B, BIS Total: Total escala BIS 11-A, BIS Mot: subescala motora BIS 11-A, BIS Cog: subescala cognitiva BIS 11-A, BIS Imp: subscala de

imprevision BIS 11-A

El instrumento del IGT ha sido especialmente
disefiado para detectar las dificultades en la
integracion de este tipo de cognicion “caliente”, en
el marco de la HMS, los signos emocionales actian
como intuiciones o sospechas que guian hacia las
decisiones mas ventajosas, incluso antes de que
puedan reconocerse las reglas del juego (Bechara
et al., 1999). Ergo, el conocimiento explicito de la
distribucion de ganancias y pérdidas en los mazos
no seria suficiente para alcanzar un desempefio
exitoso en esta tarea. Esto ha sido demostrado en
investigaciones donde se interrumpe la prueba en
distintos momentos y se indaga a los participantes
acerca de su conocimiento de las reglas del juego.
Los pacientes que presentaban lesiones en la
CPFVM podian reconocer cudles eran los mazos
ventajosos, sin embargo, continuaban prefiriendo
los mazos desventajosos (Bechara, et al., 2005).
Este fenomeno ha sido explicado por la falta de
signos emocionales que generan una disociacion
entre lo que se sabe o conoce de manera consciente
y lo que finalmente se decide hacer (Bechara y
Damasio, 2005).

Probablemente una de las limitaciones de este
estudio fue no indagar el conocimiento de los
participantes de las contingencias del juego, para

reconocer si tanto aquellos que obtuvieron un
desempefio favorable como quienes alcanzaron un
desempefio negativo o desfavorable, pudieron
acceder a las reglas del juego. Sin embargo,
algunas pistas pueden hacernos reflexionar sobre
esto: la correlacion positiva entre el IGT y la
prueba de memoria de trabajo (Span de digitos)
dentro del grupo que obtuvo un desempefio
positivo en el IGT y la ausencia de correlacion
entre estas dos variables para el grupo cuyo
desempefio fue negativo.

Estos resultados nos llevan a pensar que,
probablemente, el éxito en esta tarea requiera de
habilidades normales o superiores en memoria de
trabajo, lo cual confirma los planteos previos
acerca de la dependencia asimétrica que existe
entre TD y memoria de trabajo (Bechara, 2004;
Bechara et al., 2000; Dunn et al., 2006).

En suma, si bien en este estudio las funciones
cognitivas “frias” evaluadas no han podido ser
asociadas al desempefio en el IGT, las habilidades
superiores en memoria de trabajo posiblemente
facilitaron la TD ventajosas en esta tarea. Futuras
investigaciones que trabajen con muestras mas
amplias que la utilizada en esta investigacion
podran concluir sobre la influencia de este
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constructo en grupos con distinto desempefio en el
IGT.

En lo que respecta a las wvariables de
personalidad relacionadas al desempefio en esta
prueba, en este estudio no se hallaron asociaciones
entre los rasgos de personalidad impulsivos y el
rendimiento en el IGT. Sin embargo, el
instrumento utilizado para la medicién de estos
rasgos (BIS 11-A) no cuenta con indices de
confiabilidad oOptimos para concluir de manera
definitiva acerca de la ausencia de relacién entre
ambos constructos.

Por otra parte, recientemente se han planteado
algunas  controversias  relacionadas a la
interpretacion del desempefio del IGT. La
dificultad de resolver con éxito esta tarea ha sido
explicada como wuna hipersensibilidad a la
recompensa o “miopia hacia el futuro” que lleva a
los individuos a orientarse hacia los mazos que
ofrecen recompensas elevadas pero que no resultan
beneficiosos a largo plazo, es decir, los mazos A y
B (Bechara, Dolan y Hindes, 2002). Sin embargo,
autores recientes postulan que los individuos
orientan sus elecciones en funcion de la frecuencia
de castigos presentes en los mazos, mas que en
consideracion del beneficio final que los mismos
representan (Lin, Chiu, Lee y Hsieh, 2004).

En concordancia con  estas  ultimas
investigaciones, como pudimos observar a través
del Grafico 2, los mazos mas seleccionados fueron
aquellos que otorgaban menor frecuencia de
pérdidas (B y D) y dentro de aquellos que
presentaban mayor cantidad de castigos, los
individuos prefirieron el mazo C antes que el A.
Esta preferencia ha sido explicada por el porcentaje
de ganancias y pérdidas que ambos mazos
proporcionan cada 40 cartas en el IGT (Chiu y Lin,
2007). Como se puede ver a través de la Tabla 3, el
mazo “C” posee menor cantidad de pérdidas que el
mazo “A”, ya que contiene un 25% de opciones
que no ofrecen ni ganancias ni pérdidas (por
ejemplo, ganar $50 y perder $50).

Estos resultados nos hacen pensar que
posiblemente el desempefio en este juego no
dependa de la hipersensibilidad a la recompensa o
miopia hacia el futuro sino mdas bien de la
tendencia a evitar los castigos que aparecen en la

prueba, por lo cual los individuos preferirian
aquellas opciones que presentan baja frecuencia de
castigos, independientemente de si las mismas sean

favorables o desfavorables a largo plazo.

Tabla 3

Distribucion de ganancias y pérdidas en los distintos mazos
del Iowa Gambling Task

Mazo "A" Mazo "B" Mazo "C" Mazo "D"
Ganancia Total -$ 1000 -$ 1000 +$ 1000 +$ 1000
. 9 6,25 9
Frecuer.lcm de 5 Ganancias  Ganancias Ganancias Ganancias
gananclas Y 5 pgrdidas 1 Pérdida 1,25 Pérdidas 1 Pérdida
pérdidas 2,5 Neutro

* Cada 10 elecciones del lowa Gambling Task

Notas: adaptado de "The preferences of decision making in IOWA
Gambling Task: The testing of frequency effect and long-term outcomes in
Somatic Marker Hypothesis". Lin, Chiu, Lee y Hsieh, 2004. Proceedings of
2nd Conference of NeuroEconomics.

Por otra parte, se hallaron diferencias
significativas en el desempefio del IGT en relacion
a ciertas variables sociodemograficas que no
habian sido tratadas en profundidad en trabajos
previos. Asi, como pudo observarse a través del
Grafico 1, el nivel educativo favorecio el
desempefio de los participantes en el IGT, y esta
diferencia se agudizd a partir del tercer bloque del
juego, momento en el cual diversos autores han
planteado que se comienza a acceder al
conocimiento de las reglas del juego (Brand,
Recknor, Grabenhorst y Bechara, 2007; Dunn et
al., 2006). Estos hallazgos contradicen los
resultados de numerosos estudios que no han
encontrado relacion entre los afios de educacion y
el rendimiento en el IGT (Barry y Petry, 2008;
Bechara et al., 2000).

Cabe aclarar que si bien el disefio original de
este estudio estuvo destinado a evaluar el
desempefio de dos grupos con distintos afos de
escolaridad, las diferencias mas llamativas en la
variable dependiente se encontraron en la afiliacion
institucional de los participantes (Grafico 3). Asi,
el grupo de alumnos de CENMA evidencié un
rendimiento notablemente inferior en el IGT no
solo respecto de los universitarios, sino también de
los empleados metalurgicos que poseian su mismo
nivel educativo. Sin embargo, esta diferencia no se
vio reflejada en el resto de las evaluaciones de la
bateria (Tabla 1).

Considerando al IGT como una prueba en la
cual la motivacion cumple un rol importante,
podriamos pensar que los empleados metalurgicos,



41 Gonzalez G., M. L. Ponce J., G. y Marino D., J. C./ RACC, 2010, Vol. 2, N°2, 32-42

al haber realizado estas pruebas dentro de su
contexto laboral, podrian haberse sentido
evaluados en sus capacidades para permanecer en
su puesto de trabajo, lo cual puede haber influido
en su interés por resolver la tarea de manera
exitosa. Estos hallazgos adhieren a lo sefalado por
estudios previos que ubican a la apatia o a la escasa
motivacion como factores explicativos de los bajos
desempefios en esta prueba (Dunn et al., 2006).

Como hipotesis alternativas 0
complementarias, se puede mencionar la influencia
de variables como la ocupaciéon de los individuos
que, segun una investigacién en nuestro medio, ha
mostrado afectar significativamente el desempefio
en otras pruebas neuropsicologicas (Fernandez et
al., 2002). Asimismo, el éxito profesional de las
personas ha sido relacionado con la capacidad de
optar por elecciones que presentan menores
recompensas inmediatas pero mayores ganancias a
largo plazo (Mischel, 1989; en Wittmann y Paulus,
2007).

Por ultimo, una limitacion de este estudio fue
no indagar acerca de las caracteristicas socio-
econdmicas de los individuos, las cuales
posiblemente puedan explicar las diferencias
encontradas en los rendimientos de estos grupos y
ejerzan alguna influencia en tareas que implican la
demora en la gratificacion por un beneficio mayor
a largo plazo. Futuras investigaciones podran dar
luz sobre este interrogante.
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