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1. INTRODUCCION

En el siglo pasado, el estudio neurobiologico del ser
humano se baso fundamentalmente en el estudio de
la mente y el cerebro como ¢rganos aislados, pese
a que es un hecho constatado que vivimos en con-
tinua interdependencia con los demas. Esta interde-
pendencia ocurre de modo mas acusado durante la
infancia o durante estados emocionales intensos,
pero se reflejara durante todo el desarrollo neurobio-
logico. Siguiendo a Siege', el estudio de la mente
en desarrollo es la historia de como las relaciones y
el cerebro interactuan para modelar quienes somos
cada uno de nosotros. Autores como Cozolino? se
refieren a ese medio a través del cual nos vinculamos
unos a otros (familias, tribus, sociedades) como la

“sinapsis social”

La neurobiologia interpersonal plantea que no existen
cerebros aislados y que el cerebro es un érgano de
adaptacion que desarrolla sus estructuras a través
de la interaccion con otros. La mente se desarrolla
en la interfaz entre los procesos neurofisioldgicos y
las relaciones interpersonales. El aprendizaje por ex-
periencia moldea directamente los circuitos respon-
sables de procesos como la memoria, la emociény la
autoconciencia. La maduracion del sistema nervioso,
genéticamente programada, es moldeada por la ex-

periencia, especialmente la interpersonal’.

2. EL CEREBRO SOCIAL

El concepto de cerebro social se ha convertido en los
ultimos afnos en tema dominante tanto en el campo
de las ciencias de la conducta como de la cognicion.
Pese a que somos seres sociales, no existe un cen-
tro especifico en el cerebro dedicado a la conducta
social, existiendo complejas redes neuronales que
constituyen sistemas cognitivos y afectivos dedica-
das a la evaluacion de los otros. Los seres humanos
que consigan predecir mejor las intenciones y las ac-
ciones de los demas tendran, sin duda, una enorme

ventaja evolutiva para sobrevivir.

Para los bebés humanos, que dependen durante tan-
to tiempo de los padres, la supervivencia no tiene
que ver con correr mas rapido, sino con la capacidad
de los cuidadores para detectar las necesidades e
intenciones de aquellos que tienen alrededor.

Dado el largo periodo de dependencia que los pri-
mates necesitan para poder sobrevivir el cerebro
va evolucionando, madurando y elaborando redes
neuronales para interactuar con otros, para leer sus
mentes y para predecir sus intenciones. Esos siste-
mas de apego, prediccion y comunicacion son tres
funciones del cerebro social®>. Por ello, podriamos
decir que el cerebro se va conformando dentro de un
sistema de interconexiones que incluye al nifio, a los
cuidadores y a la comunidad social mas amplia.

A medida que el tamafo del grupo social humano
se fue incrementando, la emergencia de gestos fa-
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ciales y de las manos, el lenguaje de signos y el uso
de palabras pudieron ser formas muy utiles para el
intercambio de informacién y el establecimiento de
cohesioén grupal a través de lazos de apego®*. Hoy
sabemos que la expansion del cortex en los primates
se correlaciona con el aumento de tamafo y comple-
jidad del grupo social al que pertenecen.

El neurocientifico MaclLean® pone de manifiesto
nuestra conexion evolutiva con reptiles y mamiferos
inferiores cuando diferencia en el cerebro humano,
tres partes filogenéticamente diferentes: el cerebro
reptiliano, el cerebro paleomamifero y el neomamife-
ro, que se corresponderian con las zonas del cere-
bro del tallo cerebral, el sistema limbico y el cortex.
Solo el cerebro neomamifero es capaz de conciencia
y de comunicacion verbal, mientras que el cerebro
reptiliano y el paleomamifero son cerebros no verba-
les pero que influyen a un nivel no consciente en el
procesamiento del cerebro neomamifero. Aunque el
modelo de MacLean de su cerebro “triuno” ha sido y
continua siendo un modelo util, no es capaz de expli-
car toda la complejidad del cerebro humano.

Por otra parte, la especializacion de funciones de los
hemisferios cerebrales ha permitido un sistema de
procesamiento de la informacion mas sofisticado. El
hemisferio izquierdo esta especializado en las funcio-
nes relacionadas con el lenguaje (hablado y escrito)
y con el afrontamiento consciente y la resolucion de
problemas. El hemisferio derecho estd mas implicado
en la evaluacion del peligro y la seguridad, la organi-
zacion de la corporalidad y con los aspectos emocio-
nales del self. Es por ello que el hemisferio derecho
suele estar mas asociado con el proceso mental no
consciente. El hemisferio derecho también parece
madurar mas durante los primeros 18 meses de vida
en paralelo con el rapido crecimiento de las capaci-
dades motoras y sensoriales y el establecimiento de
las estructuras del apego y la regulacion emocional®.
Durante este periodo la comunicacion es, fundamen-
talmente, no verbal. Las experiencias interpersonales
tempranas infantiles tendran una amplia repercusion
en el desarrollo posterior del sujeto, ya que este es
un periodo de crecimiento neuronal enorme. Durante
este tiempo el crecimiento del hemisferio izquierdo
esta mas ralentizado, y solo se produce una explo-
sion de maduracion a partir del segundo afo.

El nifo aprende a gatear, a caminar, adquiere habili-
dades linguisticas y aumenta su capacidad locomo-
tora. Todo ello le impulsa a la exploracion del mundo
fisico y social. La maduracion del cuerpo calloso, al
final del primer afio, permitira la integracion de las ca-
pacidades semanticas del hemisferio izquierdo con
las habilidades emocionales y somaticas propias del

derecho.

Es la época en la que se empiezan a reconocer en
el nifio algunas capacidades mentalistas, es decir, la
capacidad de relacionarse con el otro como un otro
con mente. Tanta importancia se le ha dado a la capa-
cidad de mentalizacion que algunos autores’ asocian
el aprendizaje del lenguaje en el nifio al proceso de
mentalizacion, es decir, al proceso de considerar a
los otros como agentes intencionales. La capacidad
de mentalizacion permite al nifio tomar la perspectiva
del otro, atribuyendo “intenciones previas” a si mis-
mo y al otro para explicar o predecir futuras acciones
que van dirigidas a objetivos. Es decir, el nifio o nifa
desarrolla la capacidad de pensar en términos de
causacion mental, de otorgar intenciones al otro y a

si mismo para alcanzar metas concretas®.

Se han incluido como estructuras del cerebro social:

a. Las areas mas primitivas del cortex: la cor-
teza orbito-medial prefrontal, la insula y el cin-
gulado, implicadas en la experiencia emocional

y la experiencia interna.

El cortex érbito frontal (COF) recibe inputs del
cortex sensorial, responsable de la percepcion,
del cortex somatosensorial y del tallo cerebral,
responsables de registrar las sensaciones so-
maticas, del sistema nerviosos auténomo que
controla las funciones corporales, del cortex
prefrontal dorsolateral implicado en el proceso
atencional, del l6bulo temporal medial, impli-
cado en la memoria explicita y del cortex aso-
ciativo implicado en las formas abstractas del
pensamiento. El desarrollo del COF depende
de la estimulacién a partir de la conexion emo-
cional con figuras de apego en forma de con-
tacto facial, de la mirada y disposicion afectiva.
El COF, igual que la amigdala, responde parti-

cularmente a la expresion facial y a la mirada.
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También es crucial en la coordinacién de los

estados corporales'.

b. Estructuras subcorticales como la amigda-
la, el hipocampo y el hipotalamo. La amigdala
esta asociada con el procesamiento de la ex-
periencia de miedo, con el apego, la memoria
temprana y las emociones, asi como con el re-
conocimiento de caras. El hipocampo organiza
la memoria explicita y el aprendizaje conscien-
te. El hipotalamo traduce muchas de nuestras
interacciones sociales en procesos corporales
a través de la activacion del eje hipotalamo-
hipofisario-adrenal.

[of

El sistema de neuronas espejo que propor-
ciona un marco de comprension de la cogni-
cion social y del cerebro social a nivel celular.
Este sistema localizado inicialmente en el area
de Broca de la corteza prefrontal en los mo-
nos, se ha identificado en humanos en el area
de Broca, corteza premotora, sulco temporal
superior y corteza parietal posterior. Se acti-
va bien cuando uno mismo hace una accién
o bien cuando observa una accion intencional
en otro individuo. Establece un puente entre
percepcion y movimiento y conecta al obser-
vador con lo que es observado. Se ha relacio-
nado también con la sintonia empatica, con el
aprendizaje y con la evolucion del lenguaje ver-
bal y gestual. Basado en los sistemas espejo,
los seres humanos desarrollan conductas de
resonancia. Son las que se producen cuando
por ejemplo embebidos en una pelicula, imita-
mos no conscientemente los movimientos de
un actor o cuando bostezamos al ver que otro
lo esta haciendo. Son la base de la resonancia

emocional, la sintonia y la empatia®.

El desarrollo del sistema nervioso y la construccion
de sus estructuras basicas estan guiados por la
plantilla genética y se afecta poco por la experien-
cia. Sin embargo, a otro nivel, a un nivel de trans-
cripcion genética que controla los aspectos depen-
dientes de la experiencia, al cerebro se le permite
conformarse y reconformarse a través del aprendi-
zaje™. El crecimiento del cortex cerebral, del cere-
bro neomamifero, es en gran parte dependiente de

la experiencia mientras que la organizacion del tallo
cerebral, el cerebro reptiliano, depende sobre todo
de la plantilla genética.

Aprender de la experiencia ocurre también a través
de la modificacion de redes neuronales que median-
te un proceso conocido como “potenciacién a largo
plazo” se excitan y disparan juntas sincronizando su
excitacion conjunta en una red neuronal. La regla de
Hebb sefiala que “las neuronas que disparan juntas

permanecen juntas”.

Las relaciones tempranas juegan un papel principal
en el desarrollo cerebral. Los juegos, las caricias,
las respuestas adecuadas a las demandas del nifio,
desencadenan en él o ella una auténtica cascada de
procesos biologicos®. Es asi como una adecuada
parentalidad facilita al nifio un ambiente metabdlico
optimo para el crecimiento neuronal, a través de la
estimulacion bioquimica y de la plasticidad neuronal.
Es decir, los cuidadores hacen algo mas que regu-
lar los estados psicobiolégicos presentes en el nifio
en ese momento, ademas activan el crecimiento del
cerebro a través de la disponibilidad emocional y las
interacciones reciprocas?. Pero esos cambios en el
nifio generan a su vez cambios en el padre o madre
que juega o interacciona con él y que recibe su son-
risa. El desarrollo del cerebro se convierte en un pro-
ceso dinamico en constante reorganizacion a través

de todo el ciclo vital.

3. LOS SISTEMAS DE LA MEMORIA

El nifio no se comunica en el registro verbal hasta
los 18 meses en adelante. El desarrollo temprano,
el del nifo preverbal, se produce en el campo del
saber implicito que es un saber no simbdlico, no ver-
bal, procedimental y no consciente. Comprende la
comunicacion no verbal, los movimientos del cuerpo
y las sensaciones, pero también afectos y palabras
entre lineas. El saber implicito se creia que dominaba
en los primeros afios de la vida y que luego se iba
trasponiendo a conocimiento explicito. Pero hoy se
admite que conocimiento implicito y explicito convi-

ven uno con el otro a lo largo de la vida'.
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Y ambos conocimientos se almacenan en las dos ca-

tegorias principales de memoria:

a. Memoria explicita o declarativa: responsable
de la recoleccion consciente de la experiencia
previa. Generalmente se refiere a la memoria de
eventos especificos. Incluye la memoria seman-
tica, la episddica, la narrativa y la autobiografica.
El hipocampo procesa los datos que dan senti-
do a la experiencia a lo largo de una linea vital,
( el “cuando” ocurrié aquello), o la secuencia, el
“después de que” ocurrié aquello...) El hipocam-
po esta inmaduro en el momento del nacimiento
iniciando la maduracion entre los dos, tres prime-
ros afios. Este hecho es una de las explicaciones
de la amnesia infantil de los tres, cuatro primeros
afos de vida.

b. Memoria implicita o no declarativa: codifica
informaciones que van a ser almacenadas sin que
se haya tenido consciencia de su ocurrencia. Es
la memoria de formas, habilidades, habitos, emo-
ciones...de todos aquellos aspectos de la expe-
riencia que no son procesados de forma cons-
ciente. Incluye la memoria emocional, sensorial,
procedimental. Es la memoria que nos permite
recordar como nadar o montar en bicicleta aun-
que hayan pasado afios desde que lo hiciéramos
por ultima vez. Los estilos de apego (los working
model de Bowlby) se codifican también en la me-
moria implicita en forma de la representacion de
lo que el nifio “no verbal” esperara, hara, sentira y
pensara cuando es amenazado de alguna forma.
La amigdala, el organo que esta estrechamente
ligado a este sistema de memoria es la encarga-
da de procesar y almacenar informacién cargada
emocionalmente, almacena emocion y sensacion
fisica sin contexto ni secuencia. La amigdala, a
diferencia del hipocampo, esta ya madura inclu-
so antes del nacimiento. Este hecho explicaria la
existencia de recuerdos somaticos o corporales
imposibles de contextualizar o secuenciar por la
inmadurez, ya sefalada, del hipocampo durante

los primeros afos de vida.

También almacenados en la memoria implicita estarian
lo que Damasio' ha denominado marcadores somati-

cos. Damasio se refiere al marcador somatico como a

un “sentimiento corporal” que aumenta probablemen-
te la precision y la eficiencia en el proceso de elegir.
Los marcadores somaticos conectan determinados
eventos con un estado corporal determinado y pue-
den activarse fuera de la conciencia. La mayoria de los
marcadores se crearon en la corteza prefrontal proba-
blemente durante el proceso de apego y socializacion,
aunqgue siguen desarrollandose a lo largo de toda la
vida.

La memoria explicita y la implicita son dos sistemas
que estan interrelacionados y actan en conexion es-
trecha aunque pueden estar desconectadas una de
la otra, como ocurre con frecuencia con las memorias
traumaticas. Las somatizaciones que con frecuencia
siguen a la experiencia traumatica pueden considerar-
se como marcadores somaticos generados durante

dicha experiencia'®™.

4. REGULACION EMOCIONAL

Los sistemas regulatorios del organismo estan impli-
cados en el mantenimiento de la homeostasis interna,
en el equilibrio entre conductas de aproximacion y de
evitacion, de excitacion y de inhibicion y en las res-
puestas de huida o pelea.

La presencia de cuidadores suficientemente buenos
contribuye en gran parte al desarrollo de circuitos neu-
ronales que son vitales para la regulacion emocional y
la implicacion en relaciones sociales. El abuso, la ne-
gligencia o la deprivacion afectiva en la infancia redu-
cen los niveles de endorfinas, CRF y dopamina y au-
mentan los niveles de las hormonas del estrés. Estos
cambios bioquimicos generan un ambiente téxico que
inhibe la plasticidad neuronal y probablemente hace a

ese nifio psicopatologicamente mas vulnerable?.

Los cuidadores suficientemente buenos, protegen
al nifio de estados emocionales intensos y facilitan
multiples y repetidas experiencias del proceso entre
regulacion y desregulacion emocional y vuelta a la re-
gulacion. De esa forma se van almacenando en las
redes neuronales que constituyen la memoria emo-
cional y motora (memoria implicita) experiencias de

transiciones de un estado a otro. Nuestra capacidad
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para establecer relaciones de apego y movernos exi-
tosamente en el mundo social depende de nuestra ca-
pacidad para regular nuestros impulsos y emociones.
Las relaciones de cooperacion, el cuidado de otros, la
cohesion grupal requeriran auto-regulaciones sutiles
y continuas, ademas de la inhibicion de impulsos de
agresividad o de autogratificacion inmediata.

Desde el punto de vista neurobiologico, ante una de-
manda peligrosa o adversa para el organismo, la rama
simpatica del SNA toma el mando y facilita que se pro-
duzca la respuesta de lucha o huida. Pero para que la
afiliacion, el cuidado y la parentalidad sean posibles,
es necesario que se produzca una implicacion positiva
en la relacion, sin respuestas de defensa o de ataque.
El llamado “freno-vagal” cuyo desarrollo es depen-
diente de las experiencias vividas, permite la modula-
cion de la respuesta de pelea o huida. De esa forma
actuando, por ejemplo sobre la respuesta cardiaca, el
freno vagal crea modos alternativos de autotranquili-
zacion. Este sistema permite el desarrollo de relacio-
nes de cooperacion, pese a conflictos o desacuerdos

transitorios con los demas.

En la edad adulta una buena regulacion vagal nos per-
mite estar ansiosos, preocupados o enfadados con
una persona querida sin, por ello, romper la relacion o

comportarnos agresivamente con ella.

El desarrollo de este sistema de regulacion emocional
parece depender de la calidad de las relaciones de
apego en la temprana infancia. En cierto sentido el sis-
tema vagal de autorregulacion ayuda a trasladar lo que
aprendemos de la experiencia con los cuidadores en
una experiencia corporal que ocurre momento a mo-
mento?. Es decir, la internalizacion de esa experiencia
de ser cuidado en patrones internos de vinculacion
guiara en gran medida nuestra forma de relacionarnos
con los demas.

Fonagy® y Schore™ proponen que la regulacion de las
emociones es fundamental para el desarrollo del selfy
que las relaciones de apego son el primer contexto en
el que aprendemos a regular nuestros afectos

Shore® afirma taxativamente que el desarrollo neuro-
logico, como el psicoldgico, de la primera infancia se
articula sobre la capacidad de sintonia con las figuras

de apego: “no es solo que el cerebro del bebé sea
afectado por esa interaccion, es que requiere literal-
mente de la interaccion cerebro/cerebro y ocurre en
el contexto de un relacién positiva entre la madre y

el nifio™®.

5. APEGO E INTERSUBJETIVIDAD

Bowlby identifico la necesidad biologica de apego del
nifio a su cuidador y sefiald la centralidad del apego
como un sistema motivacional basado en la absolu-
ta necesidad del nifio de mantener la proximidad del
cuidador no solo para obtener seguridad emocional,
sino para aumentar sus probabilidades de sobrevivir

literalmente.

Bowlby desarrolld el concepto de “esquema o patrén
de apego’, el de “busqueda de proximidad” y el de
“base segura™. Los patrones o estilos de apego son
categorias incluidas en la memoria implicita que refle-
jan nuestra experiencia temprana con los cuidadores.
Estos esquemas se activan en relaciones futuras y nos
llevan a buscar proximidad o evitar el contacto con
los demas. Se activan sobre todo en circunstancias
estresantes, ya que tienen un papel primordial en la
regulacion emocional. Son codificados en la memo-
ria implicita como predicciones de la conducta de los
otros. De esta forma anticipamos, de modo no cons-
ciente, las reacciones de los demas y, a su vez, reac-
cionamos ante ello en base a nuestra experiencia de
apego aprendida en la relacién temprana con los cui-
dadores. Tanto es asi que se podria decir que nunca
nos relacionamos “de nuevas” con una persona que
acabamos de conocer.

Los patrones de apego reflejan la traduccion de la ex-
periencial interpersonal en la estructura biologica. Los
estilos de apego seguro ayudan a construir el cerebro
de forma que se optimizan las redes neuronales de
integracion, el sistema de alerta autonomico y las res-
puestas de afrontamiento positivo. El estilo de apego
inseguro y desorganizado refleja un desarrollo defici-
tario de la regulacion polivagal. En este ultimo caso, el
nifo y posteriormente el adulto, se hace mas depen-
diente de la utilizacion de patrones de regulacion emo-
cional autonémicos mas primitivos como los de huida/
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lucha/disociacion cuando se relaciona con los demas.
Ante situaciones de tension interpersonal se produ-
ciran respuestas de reaccion de estrés del eje HPA.
Un SNA sesgado hacia una respuesta dominada por
el parasimpatico (un arousal parasimpatico) puede
manifestarse por un estilo evitativo, un nivel bajo de
expresividad emocional y una evitacion del contacto
ocular. Si, en caso contrario, la respuesta del SNA
estd dominada por el simpatico como ocurre en los
estilos de apego ansiosos o ambivalentes, las relacio-
nes se caracterizan por la dependencia e irritabilidad,
la conducta tendente a la actuacion, hostilidad, impul-
sividad, miedos de abandono y una dificultad para re-
cuperarse desde niveles de tensién emocional altos®.

Aunque susceptibles de ser modificados, tal como
sefala la literatura™, los patrones de apego infanti-
les siguen influyendo en nuestra vida adulta y esa in-
fluencia va mas alla de su capacidad de modelar las
nuevas relaciones, ya que también influyen en nuestra
vida emocional, funcionamiento neuroinmunologico y
sentido del self.

Pero la interaccion entre el nifio y sus cuidadores ocu-
rre en un contexto de intersubjetividad. La intersubje-
tividad esta presente desde el nacimiento, a través de
las miradas intencionales al rostro de un adulto o las
respuestas imitativas a sus gestos. Es como si estu-
viéramos biologicamente programados para ella™.

La experiencia de conexién intima intersubjetiva mode-
la a los sujetos participantes en la interaccion, pero a
su vez esos dos sujetos modelan la propia experiencia
intersubjetiva. Dicho de otra forma, “dos mentes crean
la intersubjetividad, pero la intersubjetividad, a su vez,
modela las mentes participantes en ella”. El centro de
gravedad se ha desplazado de lo intrapsiquico a lo
intersubjetivo™.

6. DE LA NEUROBIOLOGIA AL CONCEPTO
DE SELF: IDENTIDAD NARRATIVA

Los animales tienen, sin duda, una individualidad
neurobiologica. Son capaces de recordar y actuar en
funcion de la experiencia a través de una suerte de
conciencia primaria. Tienen un concepto de presente

recordado, pero no un concepto de pasado o de fu-
turo. Estos conceptos solo emergen tras la aparicion
en el curso de la evolucién de la capacidad semanti-
ca, la capacidad de expresar sentimientos y referirse
a objetos y eventos por medio de una simbologia, es
decir, con la aparicion del lenguaje. No tienen un ver-
dadero yo, una verdadera identidad. Para que esta
surja, es necesaria la presencia de una conciencia
de orden superior, que solo se desarrolla cuando se
desarrolla el lenguaje y en el contexto de la interac-
cion con los demas. A través de la interaccion con
los otros se hace posible el intercambio de simbolos
y la conciencia de orden superior, la conciencia de la
conciencia. Ello nos permite crear narraciones, fic-
ciones, historias?®,

La nocion de si mismo, la nocion de self, solo tiene
sentido a través del lenguaje. Berrios nos advierte
contra la reificacion de ese concepto y nos recuerda
que el self no es mas que un tropo lingliistico, un
modo de hablar sobre las personas y sus razones
para hacer lo que hacen, formas de captar significa-
dos. No son como las piedras o los caballos, ni son
traducciones semanticas de estructuras anatomicas
o funciones, ni cambios en flujo sanguineo, ni en las
puntuaciones de un test. Cuando en la investigacion
experimental describimos las correlaciones encon-
tradas, entre unos y otros de los aspectos anteriores,
realmente no conocemos el significado epistémico
que puedan tener y no ayudan al clinico a reconfi-
gurar el significado que guia la vida y la conducta
de sus pacientes. Al intentar objetivarlo, le hacemos
perder su esencia, ya que esta tiene que ver con la
subjetividad.

Uno no tiene un self igual que tiene un corazén o
un higado; uno no es un self de la misma forma que
es un organismo vivo. El si mismo es un proceso en
construccion, es algo que evoluciona, no es fijo ni in-
mutable. Es el producto de concebir y organizar una
vida de una determinada forma?'.

Y en ese sentido, es construido en y a través de la
narracion. Quienes somos nosotros depende de la
historia que nos contamos sobre nosotros mismos. Y
estas historias pueden ser mas o menos coherentes
y sostener nuestra identidad o entrar en conflicto y

cuestionarla abiertamente.
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Ricoeur? propone una concepcién narrativa de la
identidad personal donde el sujeto pueda ser el na-
rrador o el protagonista, pero es mas dificil poder
afirmar rotundamente que también es el autor?. Ri-
coeur lo expresa diciendo que “de su vida, cada cual
puede ser, como mucho, coautor”. La neurobiologia
interpersonal que aqui hemos esbozado viene a dar

algunos argumentos mas a su afirmacion.

7. IMPLICACIONES PARA
EL TRATAMIENTO

La clinica psicoterapéutica es el campo de recupe-
racion de esa subjetividad. En psicoterapia el interés
se desplaza a cdmo siente, actua o piensa el otro en
relacion a si mismo o a algun otro de su campo sig-
nificativo. Las historias que nos contamos, a través
del lenguaje, acerca de quiénes somos y nuestros
motivos para hacer y no hacer a lo largo del tiempo,
van construyendo nuestra identidad narrativa. En la
clinica psicoterapéutica, terapeuta y paciente inten-
tan dar respuesta a la pregunta por la subjetividad:
¢Qué significa ser tu desde mi? La exploracion de la
identidad es la exploracion de la subjetividad

Desde esta perspectiva la comprension de los signi-
ficados, de los motivos, de las intenciones de quien
actua se convierte en el meollo metodologico y en la
fuente de diferencia con respecto de las ciencias de
la naturaleza centradas en la explicacion?.

Eric Kandel®® afirma que la década de los 90 fue la
década de la exploracion de la neurobiologia del ce-
rebro y de la emergencia de una nueva ciencia de
la mente, y propone para las primeras décadas del
siglo XXI el poner todos esos conocimientos al servi-
cio del tratamiento.
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