Déficit Emocional

EMOCION Y AFECTO: Reconocer y pro-
ducir emociones es crucial en la inter-
accion de los humanos. El afecto no
solo se refiere a las respuestas emocio-
nales sino también a las actitudes y
estados de animo (como aburrimiento,
respeto, humildad). Los trastornos del
hemisferio derecho (THD) pueden alte-
rar las emociones y el afecto. Algunas
personas con THD pueden mostrar una
actitud plana o carente de emociones y
puede parecer que nada les emociona
o afecta; por el contrario, otras perso-
nas reaccionan con demasiada emo-
cidn y tiene respuestas que puedan
parecer excesivas. La mayor parte de
los casos se situan en un punto inter-
medio.

EMPATIA: En algunos casos, hay per-
sonas que, después de una lesién, pue-
den mostrar signos de menor capaci-
dad empatica; parecen demostrar me-
nos signos preocupacién por otros.
Esto esta probablemente relacionado
con dificultades en la comprensién y
expresion de emociones y déficits de la
teoria de la mente.

Buscar Ayuda

Los patdlogos del lenguaje y el habla:
pueden diagnosticar y tratar los trastor-
nos de cognicién y comunicacién que es-

tan descritos aqui.

Los terapeutas ocupacionales: pueden
tratar déficits cognitivos, particularmente
los que afecta la habilidad de hacer las

actividades diarias.

Es importante recordar que no todas las
personas con THD tienen todos los déficits
descritos anterirormente; cada persona
tiene una combinacion unica de déficits y
niveles de gravedad de esos déficits.

Puede encontrar mas informacidn sobre
esos déficits y sugerencias para tratar con
ellos en www.righthemisphere.org
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Dano al hemisferio
derecho

El dafio al hemisferio derecho (al lado)
del cerebro puede causar una varie-
dad de problemas que afectan al pen-
samiento, la memoria, la comunica-
cion y las emociones. Como el lado
derecho del cerebro controla el lado
izquierda del cuerpo, puede haber
debilidades o insensibilidad en la
mano, el brazo, la pierna izquierda o el
lado izquierda de la cara.

Utilizamos el acrénimo THD en refe-
rencia a trastornos del hemisferio de-
recho. THD puede ser causado por
apoplejia, lesion cerebral traumatica,
tumores o las primeras etapas de las
enfermedades cerebrales degenerati-
vas.

Los problemas cognitivos, comunicati-
vos y emocionales pueden ser sutiles
y a veces puede llevar un tiempo des-
cubrir donde esta el problema. Pue-
des tener sensacién de que después
del THD la persona ya no es quien so-
lia ser, pero no hay una sola cosa que
sobresalga.



Deficits Cognitivas

FUNCION EJECUTIVA: Las funciones ejecu-
tivas son grupos de habilidades del pensa-
miento que incluyen planificacién, organi-
zacion, razonamiento, resolucidn de pro-
blemas y percepcién. Algunas personas
con THD reportan que no pueden pensar
tan bien como antes, o que pierden la no-
cion de lo que estan haciendo; hay perso-
nas que parecen pensar de manera mas
concreta que antes; y otros que pueden
parecer hayan perdido su capacidad de
pensar légicamente.

CONCIENCIA: La falta de conciencia con
respecto a los déficits o anosognosia, es
cuando una persona no es consciente de
algunos o de todos los problemas causa-
dos por la apoplejia. No es que estén sien-
do tercos o no es que no aceptan los pro-
blemas — es su propio cerebro que no
reconoce los problemas.

ATENCION: La atencién nos permite en-
focarnos o concentrarnos en una tareay
mantenernos concentrados durante un
periodo de tiempo. EI THD puede hacer
dificil mantener la concentracidn, ignorar
las distracciones, o de mantener la aten-
cién para completar una tarea. Puede ser
mucho mas dificil hacer mas de una cosa a
la vez. Otra de las complicaciones que
puede surgir con el THD es que muchas de
las tareas que hacian de forma automati-
cas requieren mayor esfuerzo y concen-
tracién.

NEGLIGENCIA UNILATERAL: Este es un
trastorno en el que aparentemente las
personas no ven las cosas que estan ubi-
cadas en su lado izquierdo. Esto no es un
problema de la vision ya que ocurre
porque el cerebro no presta atencion a
las cosas de un lado. Algunas personas
gue sufren este trastorno pueden rediri-
gir su atencion cuando se les recuerda
mirar hacia la izquierda En algunos casos
puede parecer que la negligencia unilate-
ral parece mejorar o empeorar durante
un periodo de tiempo, dependiendo de lo
que la persona esté haciendo y de lo que
sucede en su entorno.

MEMORIA: Después del THD algunas per-
sonas tienen dificultades para recordar
eventos que ocurrieron en su pasado mas
reciente; otros tal vez no pueden recor-
dar cosas que deberian hacer en el futu-
ro.

Deficit de Comunicacion

PRAGMATICAS: Las pragmaticas hace
referencia a las maneras en que nos co-
municamos: palabras y frases, el tono de
voz (prosodia), las expresiones faciales, el
lenguaje corporal, y “las reglas” sociales
de comunicacién. Todo estos se pueden
ver afectados después del THD. Algunas
personas parecen groseras o inapropia-
das; otras pueden hablar demasiado o no
lo suficiente y otras contardn historias
incoherentes y dificiles de seguir.

PROSODIA: La prosodia es la melodia
del habla— cambios en ritmo, tono,
volumen, énfasis y pausa que verbali-
za emocidn y ayuda expresar lo que el
locutor quiere decir. Aprosodia es el
nombre de la dificultad para controlar
la propia prosodia y de comprender la
prosodia de otra persona. En primer
lugar, el habla puede sonar planay
mondtona y puede ser dificil juzgar el
humor/la emocion o lo que quiere
comunicar (humor, sarcasmo, etc.)
basado en el tono de voz. En segundo
lugar, una persona puede parecer in-
sensible a los demas porque no capta
la emocidn a través del tono de voz y
puede que no entienda un chistes o el
sarcasmo.

TEORIA DE LA MENTE: Es la capaci-
dad de entender que otras personas
tienen perspectivas, emociones, cono-
cimientos, sentimientos que son dife-
rentes a los tuyos. Algunas personas
con THD tienen problemas con la teo-
ria de la mente, dificultades a la hora
de entender, a perspectiva o el punto
de vista de otra persona, y compren-
der sus sentimientos. Pueden parecer
groseros, indiferentes, desinteresados
o insensibles al estado de animo, sen-
timientos, necesidades, o ideas de
otra persona. Esimportante recordar
gue este tipo de comportamientos se
deben al THD; no es que ya no se
preocupen por los demas o que sean
intencionalmente egoistas o desconsi-
derados.



