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Resumen En el presente trabajo se analiza el efecto
del estado de 4nimo sobre la memoria, comenzando por
revisar los déficits de memoria de los sujetos depresivos
en pruebas explicitas como la de recuerdo libre o reco-
nocimiento. A continuacién, y tras abordar los aspectos
esenciales refativos a las pruebas implicitas de memoria,
se comprueba que, aunque los depresivos presentan
déficits de memoria en las pruebas expliciras, no sucede
asf en las implicitas, observdndose, por tanto, una clara
disociacién de resultados entre estos dos tipos de prue-
bas. Por tltimo, en los sujetos depresivos también apa-
rece disociacién de resultados entre pruebas implicitas
perceptivas y conceptuales. Concretamente, los proble-
mas de memoria se mantienen ante las pruebas concep-
tuales mientras que no sucede asi en las perceptivas.
Palabras clave Depresién, pruebas implicitas y expli-
citas de memoria, pruebas perceptivas y concepruales.

DEPRESSION AND
MEMORY: EXPLICIT
AND IMPLICIT
TESTS

Abstract  This paper focuses on the effects of mood
on memory, beginning with a review of the memory
deficits presented by depressed subjects in explicit
tasks such as free recall or recognition. Next, an analy-
sis of the essential aspects of implicit memory tasks is
conducted, leading to the conclusion that although
the depressed show memory deficits in explicit tasks
they do not show the same pattern of results in
implicit tasks. This disparity is taken as clear evidence
of dissociation berween the two types of tasks. Finally,
depressed subjects also show a dissociation of results
between perceptive and conceprual implicit tasks.
Specifically, memory problems are evident in concep-
tual tasks whereas they are not apparent in perceprive
tasks.

Key words  Depression, implicit and explicit memo-
ry tests, perceptual and conceprual tests,
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Por todos es asumida la directa relacién entre ¢l estado
afectivo y el sistema cognitivo (Costanzo y Hasher,
1989; Ellis y Ashbrool, 1989). En lo que se refiere a los
trastornos del dnimo, se dispone de una gran cantidad
de datos sobre la existencia de disfunciones cognitivas en
este tipo de trastornos (Cohen, Weingartner, Smallberg,
Pickar y Murphy, 1982). Dentro de los desérdenes
encontrados, cabe destacar la pobre actuacién de los
sujetos depresivos frente a los sujetos no depresivos en la
solucién de problemas (Dobson y Dobson, 1981), en
tareas perceptivo-motoras (Deijen, Orlebeke y Rijsdijk,
1993), en el razonamiento abstracto (Silberman, Wein-
gartner y Post, 1983), en tareas de aprendizaje (Masters,
Barden y Ford, 1979) y en pruebas de memoria (Glass,
Uhlenhurh, Fartel, Matuzas y Fischman, 1981; Krames
y MacDonald, 1985; Watts, 1995}).

Durante las dltimas décadas, ha vuelro a aparecer un
cierto interés por parte de los psicélogos hacia las rela-
ciones entre emocién y memoria (Ruiz-Vargas, 1994) y,
muy frecuentemente, sus esfuerzos se han dirigido al
estudio de los efectos del estado de dnimo sobre ésta. En
lo que se refiere a los sujetos que se han utilizado en este
tipo de estudios, principalmente han sido sujetos con
trastorno depresivo mayor o sujetos no depresivos a los
que se les inducfa un estado de dnimo deprimido. Tanto
con uno como con otro tipo de muestra, ha sido posible
encontrar que los efectos de estos estados de dnimo
sobre fa memoria son muy numerosos. Entre los obser-
vados con mayor frecuencia y consistencia se encuen-
tran los déficits de recuerdo de los sujetos depresivos,
pero también ha sido posible enconrrar efecto de depen-
dencia del estado de 4nimo y efecto de congruencia con
el estado de dnimo.

En relacién al efecto de dependencia, éste consisre en
un mejor recuerdo de un determinado material en un
estado de dnimo concreto, en funcién de que el apren-
dizaje de dicho marterial se haya realizado en ¢se mismo
estado de 4nimo. En los estudios que pretenden encon-
trar este efecto, se suele utilizar la induccién del estado
de dnimo para que la situacién interna del sujeto en fa
fase de estudio y en la fase de recuerdo sean iguales o
diferentes, segtin se trate de una u otra condicién expe-
rimental, sin generalmente reparar en la valencia afecti-
va del material: positiva, negativa o neutra. En el caso de
las investigaciones sobre memaotia congruente se plantea
la hipétesis de la existencia de una interaccién entre el
estado de dnimo del sujeco (por ejemplo, triste o alegre)
y la valencia afectiva del material que procesa (por ejem-
plo, positivo o negativo). Asi, el efecto de congruencia se
definirfa como aquel resultado que refleja un mejor
recuerdo del marerial que tiene un contenido afectivo
coincidente con el estado de 4nimo de la persona.

En esta ocasién, nos interesan mds aquellos efectos
que se decia eran los que aparecian con mayor claridad,
es decir, los problemas de memoria asociados a la depre-
sién y serd en ellos en los que se centre este trabajo. Para
una revisién empirica y teérica de la influencia de los
estados de dnimo depresivo sobre los procesos de
memoria, ver el trabajo de Ruiz y Bermddez (1991).

L. DEPRESION Y PRUEBAS EXPLICITAS DE MEMORIA

Una de las primeras investigaciones dirigidas 4 compa-
rar la actuacién de sujetos con depresién mayor y suje-
tos control no depresivos fue la llevada a cabo por Stern-
berg y Jarvik (1976). Estos autores emplearon tres prue-
bas de memoria (pares asociados, recuerdo de figuras y
recuerdo de datos personales) para estudiar los posibles
déficits asociados a Ia depresién. Los datos encontrados
indicaban que, como se esperaba, los sujetos depresivos
presentaban un marcado perjuicio en todas las pruebas
en comparacién con los sujetos no depresivos. Poste-
riormente, Brand y Jolles (1987) observaron que los
depresivos mayores eran generalmente mis lentos en sus
bdsquedas de memoria, es decir, tenfan riempos de reac-
cién mayores que los sujetos no depresivos. Ademds, los
sujetos con trastornos depresivos adoptaban menos
estrategias de busqueda eficaces y necesitaban mds aten-
cién y esfuerzo para completar la tarea.

Wolfe, Granholm, Butters, Saunders y Janowsky
(1987) asimismo midieron la actuacidn de sujetos
depresivos en comparacién con un grupo de sujetos no
depresivos utilizando una prueba de recuerdo libre y
otra de reconocimiento. El test empleado era el Rey
Anditory Verbal Learning Test (RAVLT). La prueba de
recuerdo del RAVLT consistia en cinco pruebas de
recuerdo libre inmediato y una prueba demorada. En
cada una de las primeras cinco pruebas, el experimenta-
dor lefa una lista de 15 palabras e inmediatamente des-
pués pedia a los sujetos que recordasen el mayor nime-
ro posible de ellas. Después de un intervalo de 10 segun-
dos se realizaba la siguiente presentacién. La prueba
demorada (sexto ensayo) se llevaba a cabo tras un inter-
valo de 20 minutos. El procedimiento de la prueba de
reconocimiento del RAVLT era similar al anteriormen-
te expuesto en lo que a modo de presentacién se refiere.
Evidentemente, en esta ocasidn la actuacion del sujero
consistfa en responder si una palabra habia sido o no
presentada previamente. Los resultados indicaban que el
grupo control recordaba y reconocia un nimero signifi-
cativamente mayor de palabras que los depresivos, con
independencia del ndmero de presentaciones. Cuando
la prueba de recuerdo libre y reconocimiento se realiza-
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ban 20 minutos después, se mantenfa el mismo pacrén
de resultados.

Whitehead (1973) arribuia los bajos rendimientos de
los sujetos depresivos en las pruebas de reconocimiento
a su estilo de respuesta. Podian tener la respuesta correc-
ta pero, como consecuencia de un estilo de respuesta
conservador y cauceloso, no estaban dispuestos a contes-
tar hasta no estar completamente seguros. En este caso,
no se tratarfa de un desorden del pensamiento, ni de un
déficit en la estructura o en los procesos de la memoria,
sino simplemente la decisién de responder a un particu-
lar nivel de confianza. A diferente conclusién llegaron
Warts, Morris y MacLeod (1987) quienes observaron
que los depresivos producian menos aciertos en recono-
cimiento que los no depresivos, pero esto no se debia a
un criterio mds cauto de respuesta puesto que el niime-
ro de falsas alarmas en los depresivos y no depresivos era
similar.

Resumiendo, los sujetos depresivos presentaban un
patrén de resuleados similar en pruebas de memoria
como era la prueba de recuerdo libre y reconocimiento.
Del mismo mode, su actuacién en estas pruebas era sig-
nificativamente inferior a la de los sujecos control no
depresivos. Aunque en la mayorfa de las ocasiones éstas
han sido las conclusiones a las que se ha podido llegar,
en algtin estudio se ha encontrado que la actuacién de
los depresivos y no depresivos no diferfa significariva-
mente en la prueba de reconocimiento (Dunbar y Lish-
man, 1984; Watts y Shasrock, 1987).

En estos casos, pudiera ser que se suministrase a los
sujetos una cantidad de informacién adicional suficien-
te como para hacer que ésta ayudase a los depresivos a
paliar sus deficiencias. Esta explicacién parece aceptable
puesto que, en otros muchos posteriores estudios, se ha
obtenido un rendimiento significativamente superior de
los sujetos no depresivas en comparacién con los depre-
sivos en estos dos tipos de pruebas (Austin, Ross,
Murray, O’Carroll, Ebmeier y Goodwin, 1992; Brand,
Jolles y Gispen de Wied, 1992; Golinkoff y Sweeney,
1989; O’Brien, Sahakian y Checkley, 1993). Para un
meta-andlisis sobre la relacidn entre depresién y proble-
mas de memoria ver Burt, Zembar y Niederehe (1995).

Otro aspecto generalmente estudiado con sujetos
depresivos era su memoria para recordar historias. Waues
y Cooper (1989} intentaron verificar la hipéresis de que
el recuerdo de textos en prosa de los sujetos depresivos
mostraba una organizacidn poco estructurada. Esea idea
es realmente imporrante para aquellas investigaciones
que inrentan comprobar que estos sujetos muestran
menos agrupamientos en el material recordado que los
sujetos control (Calev y Erwin, 1985; Russell y Beek-
huis, 1976) o, dicho de otro modo, presentan mayores

dificultades 2 la hora de producir asociaciones. Los
resultados reflejaban que los depresivos y los sujetos
control diferfan significativamente en la prueba de
recuerdo libre y recuerdo con claves. Ademds, en los
sujetos control se apreciaba un particular buen recuerdo
de las unidades centrales de las historias, cosa que no
sucedia con los sujetos depresivos. Estos datos eran con-
sistentes con la hipétesis de que el problema de los
depresivos se encontraba en que no organizan suficien-
temente bien las historias cuando las codifican (Calev y
Erwin, 1985), puesto que no eran capaces de identificar
y seleccionar los aspectos centrales del material que se
debfa posteriormente recordar (Watts y Cooper, 1989).

En relacién a la gravedad de Ja depresidn, estd amplia-
mente aceptado que ésta correlaciona con los déficits de
memotia encontrados en los sujetos depresivos. En una
revisién Hevada a cabo por Johnson y Magaro (1987),
estos autores concluyeron que la severidad de la depre-
sién era un factor imporrante que afectaba al recuerdo
en el sentido de que cuanto mayor era la gravedad,
mayor era e} déficit en el recuerdo. Estos déficits parecen
set transitorios y remiten cuando los sintomas depresi-
vos desaparecen (Austin et al., 1992; Frith, Stevens,
Johntone, Dealkin, Lawler y Crow, 1983; Henry, Wein-
gartner y Murphy, 1973; O’Brien, Sahakian y Checkley,
1993). Slife, Miura, Thompson, Shapiro y Gallagher
(1984) examinaron los efectos de la manipulacién del
nivel de depresién sobre el recuerdo encontrando que
los depresivos recordaban un porcentaje significativa-
mente inferior de palabras al principio de la terapia, mds
en el medio y atin mds aj final de la terapia. Es decir, un
decremento en el nivel de la depresién estaba asociado
con un incremento en el recuerdo del marerial.

Todas las investigaciones empiricas citadas hasta
ahora han enconrrado una correlacidn positiva entre
severidad del cuadro afectivo y déficits cognirivos. La
disfuncién detectada era bastante generalizada y la gra-
vedad del trastorno y el deterioro cognitivo covariaban
antes y después del tratamiento. Aunque rambién se ha
encontrado algin resultado negativo (Ilsley, Moffoot y
(¥ Carroli, 1995; Kopelman, 1986), éstos han sido la
excepeidn.

Otra linea de investigacién diferente ha empleado
sujetos no depresivos desde un punto de vista clinico, a
los que se les inducia un estado de tristeza para abordar
los problemas de memoria que presentaban los sujetos
con trastornos del estado de dnimo. En estos casos, ¢l
estado de 4nimo se ha manipulado de muy diversas
maneras. De entre todas ellas merecen especial mencién
las siguientes:

— La téenica de Velten: Esta técnica consiste en llevar
a los sujetos a un estado de dnimo determinado median-
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te la lectura de una serie larga de frases afirmativas, todas
eilas relacionadas con ese estado anfmico. Las frases
roman la forma de autodescripciones, y la tarea del suje-
to consiste no sélo en leer estas afirmaciones sino tam-
bién en intentar sentir el estado de dnimo que sugieren.
Algin ejemplo de frases utilizadas para inducir estados
depresivos serian: «Lstoy desanimado ¢ infeliz conmigo
mismo» o «Me siento agotado, mi salud no es tan buena
como yo crefa» (Velten, 19G8).

— La hipnosis: La udlizacién de la hipnosis requiere
de la seleccién previa de sujetos altamente sugestiona-
bles. Posteriormente, se les induce hipnéticamente el
estado de dnimo deseado.

- Y, la induccién guiada imaginativamente: En esta
técnica se pide a los sujetos que se identifiquen con per-
sonajes de historias a los que les ocurren cosas buenas o
malas segiin el estado de dnimo que se desee obtener.

Estas han sido las técnicas mds urilizadas para la
induccidn de estados de d4nimo, pero existen otras
muchas entre las que se encuentran la exposicidn al éxito
o al fracaso, elicitacién de recuerdos, escuchar musica,
practicar diferentes posturas corporales, practicar dife-
rentes gestos faciales, exposicidn a olores o presentacién
de videos.

En un abundante nimero de experimenteos se ha
encontrado que la induccidn experimental de estados de
dnimo produce una variedad de efectos sobre los proce-
sos cognitivos, incluyendo efectos en el procesamiento
de la informacién (Ellis, Thomas y Rodriguez, 1984), el
esfuerzo cognitivo (Johnson y Magaro, 1987), la solu-
cién de problemas (Pascual y Camarasa, 1991}, la orga-
nizacién (Leight y Ellis, 1981), la recuperacién (Ellis,
Thomas, McFarfand y Lane, 1985), la dependencia del
estado (Mecklenbriuker y Hager, 1984) y la congruen-
cia con el estado de dnimo (Bower, 1983).

Ellis ha sido uno de los pioneros en el estudio de los
déficits producidos por la induccién de esrados de
dnimo de tristeza en estudiantes. Leight y Ellis (1981)
proponian que estos estados interferfan con la capacidad
de procesamiento de la informacién y sus datos indica-
ban que el recuerde realmente se encontraba afectado
por el estado de d4nimo. Concretamente, los sujetos
deprimidos inducidos recordaban un nimero significa-
tivamente inferior de palabras que los sujetos a los que
se les inducfa un estado de d4nimo neutro. Ademds, el
estado deprimido inducido impedia la utilizacién de
estrategias de codificacién comao, por ejemplo, el agru-
pamiento («chunking).

La informacién disponible con este tipo de sujetos
experimentales es atin muy escasa puesto que la induc-
cién de estados de dnimo se ha empleado principalmen-
te en otro tipo de investigaciones como son aquellas en

las que se estudia la memoria dependiente o memoria
congruente con el estado de dnimo.

Una vez revisadas las investigaciones sobre los proble-
mas de memoria en los sujetos depresivos, la conclusidn
que de ellas se puede extraer es que estos sujetos presen-
tan una serie de déficits de memoria en comparacién a
los sujeros control no depresivos (bien sea en pruebas de
recuerdo libre o reconocimiento). Parece, ademads, total-
mente aceptado que la gravedad de la depresién correla-
ciona positivamente con los déficies de memosria. Asi,
cuanto mayor es la gravedad, mayores son los déficiss de
memoria y una vez que remite la depresién, igualmente
los problemas de memoria desaparecen. En lo que res-
pecta a los estudios realizados con estados depresivos
inducidos, los datos obtenidos, atin no siendo muy
abundantes y teniendo en cuensa que se refleren sola-
mente a pruebas de memoria a corto plazo, parece que
coinciden con los obtenidos con sujeros depresivos
mayores. En otras palabras, también se confirman los
déficits de memoria de los sujetos depresivos en compa-
racién con los no depresivos.

PRUEBAS IMPLICITAS DE MEMORIA
Conceptualizacién de las pruebas implicitas

Si se toma como definicién de memoria un concepto
que abarque los efectos de experiencias pasadas que
ahora ya no estdn presentes, tal como lo entendid
Ebbinghaus (1885), se puede hablar de otra forma de
memoria diferente de la tradicionalmente medida por
pruebas de recuerdo y reconocimiento. A ese otro tipo
de memoria se le conoce con el nombre de memoria
implicita. Aunque esta distincién tiene antecedentes cla-
ros en la investigacién experimental anterior {Schacter,
1987), fue en 1985 cuando Graf y Schacter distinguie-
ron por primera vez, de una manera mis formal y deta-
llada, la memoria implicita de la memoria explicita. A
partir de entonces, otros muchos autores {por ejemplo,
Bazin, Perruchet, de Bonis y Feline, 1994; Bradley,
Mogg v Williams, 1994; Roediger, 1990) han empleado
estos términos. La memoria explicita se revelaria cuando
la ejecucidn de una tarea requiriese la recuperacién cons-
clente de experiencias previas. En cambio, la memoria
implicita se revelarfa cuando la ejecucién de una tarea se
encontrase afectada por una experiencia previa incluso
en ausencia de recuperacién consciente de esa experien-
cia o, dicho de otro modo, cuando se comprobase un
cambio en la conducta de un sujeto arribuible a un epi-
sodio anterior pero sin que sea necesario recurrir al
recuerdo explicito de ese suceso (Tobias, Kihistrom y
Schacter, 1992). En ¢l trabajo de Meseguer y Algarabel
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(1991) se puede encontrar una revisién en castellano
sobre la diferenciacién entre memoria implicita y
memoria explicita.

Dada su atin escasa tayectoria, la terminologia de
memoria explicita e implicita se encuentra en dispura
con otros términos, como por ejemplo memoria direcra
o indirecta, que se urilizan para hacer referencia a las
mismas disociaciones (Menor y Paz, 1996; Richardson-
Klavehn y Bjork, 1988). Ademds, en algunas ocasiones
se usa el término de memoria explicita e implicita para
referirse tanto a formas de memoria (con y sin impresién
subjeciva de recuerdo de episodios retenidos) como a
pruebas de recuperacién (con y sin instrucciones de refe-
rencia deliberada a eventos previos especificos) (Dunn y
Kissner, 1989). Con este empleo indiferenciado lo que
se ha conseguido es crear un cierto clima de ambigiie-
dad. Teniendo como médxima preocupacién una exposi-
cidn clara, aqui se utiliza la terminologia de pruebas
implicitas y explicitas para hacer referencia a aquellas
investigaciones desarrolladas en el campo de las disocia-
ciones entre memoria implicita y explicita.

De un modo general, las pruebas de memoria tienen
como objetivo medir la influencia de sucesos pasados
sobre conductas presentes. Lo que diferencia unas de
otras ¢s la forma que tienen de ilevar a cabo este objeti-
vo. Las pruebas tradicionales lo que hacen es solicicar al
sujeto que dé cuenta explicita de esos sucesos pasados,
mientras que hay otras pruebas que requieren del sujeto
alguna tarea que permita observar implicitamente la
influencia de esos sucesos, sin tener necesariamente que
aludir a la experiencia original. Efectivamente, en este
tiltimo caso nos estamos refiriendo a las pruebas impli-
citas de memoria, definidas por Froufe (1991) como
«pruebas pensadas para estimar la facilitacién del proce-
samiento de un estimulo como consecuencia de la expe-
riencia reciente con ese misme estimulos (p. 349).

Hasta hace una década casi todas las pruebas de
memotia eran una versién de las tipicas pruebas de
recuerdo o reconocimiento, pere en los 1iltimos afios se
han comenzado « incluir tareas de percepcién y ejecu-
cién cognitiva {pruebas implicitas) que, hasta muy
recientemente, no hubiesen sido consideradas pruebas
de memoria. Las pruebas impiicitas de memoria no
requieren que exista intencién para recordar, y esto se
consigue gracias a las instrucciones. Al sujeto se le pide,
por ejemplo, que tras estudiar una lista de palabras com-
plete un fragmento «con la primera palabra que le venga
a la cabeza». En ningtin momento se hace referencia al
material previamente estudiado. En una prueba con el
mismo tipo de materiales pero explicita, las instruccio-
nes serfan: «Intente recordar las palabras de la lista que
estudié previamente para completar estos fragmenros».

Cuando los sujetos estudian una palabra exisze una
mayor probabilidad de que la identifiquen si posterior-
mente se les presenta degradada o para completarla a
partir de las tres primeras letras, que aquellas palabras
que no hayan estudiado (Squire, Knowlcon y Musen,
1993). A esta «mayor probabilideud de ideniificarln o com-
pletarla» se le conoce con el nombre de facilitacién («pri-
ming»). La facilitacién aparece aunque el sujeto no
tenga conciencia del episodio anterior de estudio en el
momento en que realiza la prueba implicita, por lo que
ni la intencién ni la conciencia son condiciones necesa-
rias (Schacter, Bowers y Booker, 1989). Roediger y Sri-
nivas (1993) inciden rambién en este aspecto cuando
definen los dos criterios para que una medida sea impli-
cita. En primer lugar, no se necesiea k1 conciencia para
llevar a cabo una tarea, lo que no quiere decir que en
alguna circunstancia ésta exista. Ademds, los sujetos no
reciben instrucciones para recordar experiencias pasa-
das.

Una de las pruebas implicitas mas utilizadas ha sido la
de completar fragmentos de palabras, pero existen otras
muchas que fueron clasificadas por Richardson-Klavehn
y Bjork (1988) en cuatro grandes grupos. Estos autores,
dada la gran cantidad de pruebas de memoria existentes,
llegaren incluso a decir que se estaba produciendo una
«revolucién en la manera de medir ¢ interprerar la
influencia de eventos pasados en las experiencias y en las
conductas presentes» (pp. 475-476). Los cuatro grupos
propuestos eran los siguientes:

* Pruebas de conocimiento conceptual,
Sfactual, léxico y perceptivo

Conocimiento conceptual o factual: Recuperacién de
items de conocimiento general, produccién de miem-
bros pertenecientes a una categorfa, verificacién de
miembros de una categorfa, categorizacién o clasifica-
cién de estimulos, produccidn de sinénimos o palabras
asociadas.

Conocimiento léxico: Recuperacién de palabras a

partir de preguntas, decision léxica, generar palabras
para definiciones, identificacién de palabras degradadas,
completar trigramas iniciales o completar palabras en las
que, aleatoriamente, se le habfa retirado un ndmero
determinado de letras, delecreo de palabras homéfonas.
Conocimiento perceptivo: Identificacidn percepriva
de dibujos o cazas, identificacién de materiales visuales
degradados (se presentan para identificar, por ejemplo,
dibujos a los que les eliminan puntos o razos), denomi-
nacién de dibujos.
* Pruebas de conocimiento procedimental
Incluirfan tareas de aprendizaje de destrezas y solu-
cién de problemas cuya finalidad es examinar los cam-
bios que se producen en la ejecucién de habilidades per-
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ceptivo-motoras o cognitivas en funcién de la pricrica.
La tarea de escribir o leer en espejo es un ¢jemplo.
» Pruebas de respuestas de evaluacidn.

Estas tareas permiten estudiar los efectos de la expo-
sicién previa a estimulos sobre la respuesta de evaluacién
que emiten los sujetos ante tales estimulos o, dicho de
otro modo, sobre el juicio afectivo (o preferencia) o jui-
cio cognitivo posterior.

s Pruchas de cambio conductual.

Incluyen medidas de respuestas fisiolégicas (respues-
ta galvdnica de la picl y potenciales evocados) y medidas
de condicionamiento (por ejemplo, condicionamiento

del parpadeo).

Como ya decia Schacrer (1992), bajo ciertas condi-
ciones los resultados obtenidos en las pruebas implicitas
y explicitas pueden llegar a ser enteramente indepen-
dientes. Kihlstrom (1980) y, posteriormente, Roediger,
Srinivas y Weldon (1989) consideran que esta disocia-
cién se puede manifestar bien empleando poblaciones
especiales como, por ejemplo, pacientes amnésicos (Shi-
mamura, Salmon, Squire y Butters, 1987) o pacientes
con demencia (Monti, Gabrieli, Wilson y Reminger,
1994), o bien manipulando diferentes variables como,
por ejemplo, el nivel de procesamiento {Allen y Jacoby,
1990). En relacién al tipo de material utilizado, éste ha
sido muy variado pudiéndose encontrar tanto material
con caracteristicas verbales (Gabrieli, Fleischman,
Keane, Reminger y Marrell, 1995) como objetos comu-
nes (Snodgrass y Feenan, 1990; Snodgrass y Hirshman,
1994} o material no verbal sin representacidn preexis-
tente en la memoria (Cooper, Schacter, Ballesteros y
Moore, 1992).

Muchas han sido las disociaciones que se han encon-
trado entre pruebas implicitas y explicitas y de todas
ellas, tal vez, las mds llamativas sean las observadas con
pacientes amnésicos. Concretamente, se ha comproba-
do que, a pesar de que estos sujetos no son capaces de
recordar o reconocer explicitamente determinado mate-
rial presentado anteriormente, muestran una facilita-
cién muy similar a los sujetos control en las pruebas
implicitas de memoria, aunque no tengan conciencia de
la existencia de una fase de estudio situada en el empo
solamente unos minutos atrds. Posiblemente el ejemplo
m#s citado sobre cémo los pacientes amnésicos son
capaces de recordar aunque no sean conscientes de ello,
es el de Claparede (citado en Shimamura, 1993) quien
puso un alfiler en su mano y después saludé a una de sus
pacientes con sindrome de Korsakolf. Bvidentemente la
paciente sintié un pinchazo y retité ripidamente la
mano. A la mafiana siguiente, cuando le volvié a exren-
der la mano para saludarla, ¢lla se negd aludiendo que

«algunas veces la gente lleva alfileres en su mano». Habfa
aprendido, a pesar de que era incapaz de recordar e inci-
dente.

En relacién al estudio de la disociacién implicito /
explicito, una de las primeras investigaciones con
pacientes amnésicos fue la realizada por Warringron y
Weiskrantz (1970). En esta ocasién la tarea de aprendi-
zaje consistia en leer tres veces una lista de ocho palabras
y las pruebas de memoria fueron cuatro: Recuerdo libre,
reconocimiento, identificar palabras fragmentadas (o
degradadas) y completar trigramas iniciales. Antes de la
presentacién de la lista de palabras en la fase de estudio,
los sujetos debfan pasar por una tarea preliminar cuyo
objetivo era determinar los mareriales que, posterior-
mente, se emplearfan en la prueba de identificar pala-
bras degradadas y en la de completar trigramas. Esta
seleccién inicial era imporrante puesto que en este estu-
dio no existia una linea base, obtenida a partir de los
resultados de los sujetos ante materiales no estudiados,
con la que se pudiese comparar la actuacién de los suje-
tos ante los materiales estudiados y obtener asi los efec-
tos de facilitacién.

Los resultados obrenidos indicaban que los amnésicos
presentaban un rendimiento significativamente inferior
que los sujetos del grupo control (pacientes con trastor-
no neuroldgico extra-cerebral) en las pruebas de recuer-
do y reconocimiento (pruebas explicitas de memoria),
sin embargo, no aparecieron diferencias significativas en
las dos pruebas implicitas. Es decir, los sujetos amnési-
cos identificaban y completaban las palabras ran bien
como los sujetos control. Hasta pricticamente finales de
los setenra, se habia pensado que la amnesia alteraba la
memoria en su totalidad, con la excepcién de las habili-
dades motoras. Con los trabajos de Warringron y Weis-
krantz (1970, 1974), se verificé que los pacientes amné-
sicos eran capaces de aprender habilidades que no eran
motoras, por ejemplo, complesar trigramas iniciales.

Mis tarde, Graf, Squire y Mandler (1984) compro-
baron que la circunstancia bajo la cual la actuacién de
los amnésicos no se encoarraba deteriorada era cuando
las instrucciones no hacfan referencia explicita al episo-
dio de aprendizaje. Cuando estos autores pidieron a los
sujetos amnésicos que recordasen mediante una prueba
de recuerdo con claves el material previamente estudia-
do, encontraron que su media de recuerdo era significa-
tivamente inferior a la de los sujetos control. En cambio,
cuando se utilizaba el mismo material, pero a los sujetos
se les daban instrucciones de que completasen el frag-
mento con la primera palabra que les viniese a la cabeza
(prueba implicita de completar trigramas iniciales), la
actuacién de los dos grupos no era significativamente
diferente. Este resultado parece apoyar la idea de que
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son las insrrucciones de recuperacidn (explicitas o impli-
citas) el aspecto esencial que diferencia las pruebas
implicitas y explicitas.

Al estudiar la memoria en sujetos que sufren demen-
cia, en fos cuales se obtenfan diferencias significativas en
relacién al grupo control en pruebas como la de recuer-
do libre, recuerdo con claves o reconocimiento, parece
ser que rampoco aqui se encontraba alterada su acrua-
cién en pruebas como deletreo de homéfonos (Chris-
tensen y Birrell, 1991), solucién de anagramas (Perfect,
Downes, Davies y Wilson, 1992), identificacién per-
ceptiva {Keane, Gabrieli, Fennema, Growdon y Corkin,
1991) o completar trigramas (Christensen y Birrell,
1991).

Las disociaciones entre pruebas implicitas y explicitas
no se han enconcrado solamente con poblaciones espe-
ciales sino que también se han podido apreciar en estu-
dios que empleaban sujetas que no presentaban ningtin
deterioro cognitivo en los cuales se manipulaba otro tipo
de variables, como era, por ejemplo, ¢l nivel de procesa-
miento. Hasra el trabajo de Jacoby y Dallas (1981), los
estudios en los que se intentaba encontrar evidencia a
favor de los niveles de procesamiento compartfan un
aspecto en comun, unicamente utilizaban pruebas expli-
citas de memoria. Jacoby y Dallas quisieron verificar si
el patrén de resultados era el mismo cuando las pruebas
empleadas eran implicitas. Durante la fase de estudio,
mostraban a los sujetos una lista de palabrasy, o bien sc
les hacfan pregunzas sobre el significado de cada una de
las palabra (tarea semdntica, por ejemplo, jes el centro
del sistema nervioso?), se les preguntaba si la palabra
rimaba con otra (rarea de rima, por ¢jemplo, ;rima con
tren?) o se les pedfa que decidiesen si la palabra contenia
o no una determinada lerra (tarea grifica o fisica, por
ejemplo, ;contiene la letra «L»?). Las dos pruebas de
memoria empleadas fieron una prueba de reconoci-
miento y una de identificacién perceptiva.

Estos autores comprobaron que ¢l procesamienco
semdntico (profunde) daba lugar a un reconocimiento
posterior significacivamente superior a otras formas de
procesamiento como, por ejemplo, procesamiento foné-
tico u ortografico (més superficial}. En cambio, cuando
los sujeros debian identificar perceptivamente las pala-
bras estudiadas (prueba implicira), se encontré que exis-
tia facilitacién y que el tipo de procesamiento realizado
en la fase de estudio no tenfa un efecro significativo. De
estos resultados se podia excraer la conclusién de que la
actuacién en pruebas explicitas dependfa de la profun-
didad del procesamiento en la fase de estudio, miencras
que la identificacién perceptiva de palabras no se encon-
trarfa afectada por dicho nivel de profundidad.

Estas conclusiones fueron confirmadas en estudios

posteriores utilizando para ello ocros tipos de pruebas
implicitas como, por ejemplo, completar fragmentos de
palabras (Hirshman, Snodgrass, Mindes y Feenan,
1990), completar trigramas iniciales (Graf, Mandler y
Haden, 1982; Graf y Schacter, 1985; Java y Gardiner,
1991; McClelland y Pring, 1991; Micco y Masson,
1991; Schacter y Graf, 1986), latencia de denominacién
(Carroll, Byrne y Kirsner, 1985), solucién de anagramas
(Java, 1992) e identificacién de dibujos (Hirshman et
al., 1990) y, aunque también han aparecido resultados
contradictorios, éstos han sido la excepcién (Challis y
Brodbeck, 1992; Thapar y Greene, 1994). Para una
amplia revisién sobre las disociaciones entre pruebas
implicitas y explicitas de memoria, las variables que las
producen, las poblaciones suscepsibles de generarlas y
fas explicaciones mis relevantes sobre su significado, ver

el trabajo de Ruiz-Vargas (1993).

Distincién entre pruebas perceptivas y conceptuales.

Aunque la disociacién entre pruebas implicitas y
explicitas estd fuertemente comprobada por aquellos
estudios que demuestran que estos dos tipos de pruebas
no presentan efectos paralelos ante determinadas varia-
bles, no han side éstos los resultados obrenidos en todas
las ocasiones. Asi, existe evidencia de que el patrén obte-
nido en funcién de ciertas variables en algunas pruebas
implicitas es similar al que aparece en, por ejemplo, la
prueba de recuerdo libre (Srinivas y Roediger, 1990). O,
dicho de otro modo, también ha sido posible encontrar
disociaciones entre varias pruebas implicivas (por ejem-
plo, produccién de ejemplares de una categorfa y com-
pletar fragmentos de palabras) (Cabeza y Ohta, 1993).

A pattir de estos datos, ha aparecido una explicacién
alternaciva de las disociaciones de pruebas de memoria
dando como resultado la distincién entre pruebas per-
ceptivas y pruebas concepruales, y dentro de cada uno
de estos dos grupos podria haber pruebas implicitas y
explicitas en funcién del tipo de instrucciones que se le
diesen a los sujetos a la hora de realizas las pruebas.

Este nuevo marco teérico ha sido desarrollado por
Roediger y Blaxton (1987a) y se basa en el principio de
transferencia apropiada del procesamiento («Transfer
appropriate processing») (Morris, Bransford y Franks,
1977). Segin esta perspectiva, las pruebas perceptivas o
dirigidas por los datos enfatizan la atencién sobre las
caracteristicas fisicas de los estimulos, mientras que las
pruebas concepruales o dirigidas por los concepros enfa-
tizan los concepros, elaboraciones, asociaciones, etc..
Asi, las manipulaciones de las caracreristicas fisicas del
material afecrarfan a las pruebas perceptivas, miencras
que las manipulaciones de la informacidn conceptual
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afectarfan a las pruebas concepruales. En otras palabras,
las manipulaciones realizadas durante el estudio se
transferirfan con mayor o menor facilidad a una decer-
minada prueba dependiendo de si el tipo de procesa-
miento requerido en la fase de estudio fuese mis o
menos similar al tipo de procesamiento requerido en la
prucba de memoria empleada.

Esta distincién entre procesamiento perceptivo y
conceptual no se ha entendido como dicotémico sine
que se tratarfa mds bien de un continuo (Blaxton, 1989;
Roediger y Blaxton, 19872, 1987b; Roediger, Srinivas y
Weldon, 1989). Como consecuencia, las pruebas de
memoria no se podrian clasificar como completamente
perceptivas o conceptuales sino que mds bien se cendria
que hacer un balance de los procesos requeridos por
cada prueba de memoria determinada (Budd y Carroll,
1994).

Las disociaciones entre pruebas perceptivas y concep-
tuales también se han estudiado empleando diferentes
poblaciones y manipulando diferentes variables. Por
ejemplo, Blaxton (1992) estudié el estado de la memo-
ria de sujetos que sufrian epilepsia incracable en el 16bu-
to temporal. Las pruebas de memoria empleadas fueron
fas que aparecen a continuacién;

Pruebas explicitas Pruebas implicitas

Recuerdo ¢on
claves semdnticas

Recuerdo con
claves gréficas

Pruebas concepiuales Pregunias de
conecimiento general
Completar fragmenlos

de palabras

Pruebas perceptivas

En la fase de estudio, los sujetos eran asignados alea-
toriamente a una de las siguientes condiciones:

— No-contexto: Debian simplemente leer las palabras.

— Generar: Se les daba una palabra y debian generar
otra con la ayuda de la primera letra. Por ejemplo, los
sujetos lefan en silencio «libélular y debfan generar en
voz alta emariposa» ante la letra «rm.

Los resultados obtenidos mostraban una disociacién
significativa entre pruebas perceptivas y concepruales.
Los sujetos epilépticos presentaban deteriorada su
actuacién en las pruebas concepruales en comparacién
con los sujetos control (grupo de normales similares en
términos de sexo, edad y afios de educacién) en rodas las
condiciones de estudio. Ademds, los efectos de genera-
cién se obtenian en las pruebas conceptuales en los suje-
tos control pero no en los epilépticas. En lo que respec-
ta a las pruebas perceptivas, se observaba que los dos
grupos no se diferenciaban significativamente en las
diferentes condiciones de estudio, existiendo una actua-
cién significativamente superior en la condicién No-

Contexto que Generar.

En resumen, los epilépticos presentaban déficits en
ambas pruebas conceptuales (recuerdo con claves
semdnticas y preguntas de conocimiento general) aun-
que no mostraban un patrén de resuleados significativa-
mente diferente al de los sujetos control en las pruebas
perceptivas (completar fragmentos de palabras y recuer-
do con claves grificas).

Uno de los primeros intentos por demostrar experi-
mentalmente las disociaciones entre pruebas percepivas
(completar fragmentos de palabras) y concepruales (pre-
guntas de conocimiento general y recuerdo libre) emple-
ando el paradigma de los niveles de procesamiento, fue
el llevado a cabo por Blaxton {1989). En la fase de estu-
dio utilizé tres condiciones diferentes: No-contexto (se
presentaba sélo la palabra a estudiar), Conrexto (prime-
ro se ensefiaba la palabra y luego su anténimo) y Gene-
rar (primero se presentaba la palabra y el sujeto debifa
decir el anténimo).

‘También en esta ocasién los datos evidenciaban una
clara disociacién entre los dos tipos de pruebas. Concre-
tamente, ¢l mayor nivel de procesamiento favorecia el
resultado de la prueba conceptual mientras que en la
condicién de “No-contexto” era donde mejores resulta-
dos se obtenfan en la prueba de completar fragmentos.
Ademds, la prueba de preguntas de conocimiento gene-
ral presentaba un patrén de resulrados que no era signi-
ficativamente diferente al de la prueba de recuerdo libre,
resultado 1gico teniendo en cuenta que ambas eran
conceptuales. A conclusiones similares llegaron Smith y
Branscombe (1988) utilizando las prucbas de completar
palabras, accesibilidad a categorias y recuerdo libre, y
Srinivas y Roediger (1990) con recuerdo libre, produc-
cién de palabras de una categorfa y completar fragmen-
tos de palabras.

DEPRESION Y PRUEBAS IMPLICITAS DE MEMORIA

Disociacién entre pruebas implicitas y explicitas en
sujetos depresivos

Como se ha podido comprobar, las pruebas clsica-
mente empleadas para estudiar los posibles déficits de
memoria de los sujetos depresivos han sido las pruebas
explicitas. Pero, recientemente parece que va en aumen-
to el interés mostrado ante la utilizacién de otros tipos
de pruebas como son las implicitas. Teniendo como base
las investigaciones realizadas con sujetos amnésicos y
con otras poblaciones de sujetos (por ejemplo, sujetos
con demencia) en las que se ha encontrado disociacién
entre pruebas implicitas y explicitas de memoria, ahora
se pretende analizar si la actuacién de los sujetos depre-
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sivos también difiere segiin el tipo de prueba empleada.

Danion, Witlard-Schroeder, Zimmermann, Grangé,
Schlienger y Singer (1991) llevaron a cabo un experi-
mento en el que participaban sujetos diagnosticados con
depresién mayor (6 hombres y 12 mujeres) cuya media
de edad era 49 y la media de puntuacién en la escala de
Hamilton (Hamilton Depression Rating Scale) era 29.6.
La actuacién de estos pacientes se compard con la de un
grupo control cuyo sexo, edad y nivel educativo era
similar al de los depresivos. Para pertenecer a este grupo
1no era posible tener antecedentes de aleoholismo, abuso
de drogas o alguna enfermedad psiquidtrica. Las pruebas
empleadas fueron una prueba de completar trigramas
iniciales y una prueba de recuerdo libre y los resultados
obtenidos se presentan en la Tabla 1.

Tabla 1

Media de Ia actuacsién de los sujetos depresives y contral en funcién
de la prueba de memoria {adaptada de Danion et al., 1891},

Tipo de sujetos

PRUEBAS DE MEMORIA Depresivos Control p
Recuerdo libre
Lista de 30 palabras 1.3 4.5 <001
Completar trigramas iniciales
Palabras antiguas 4.4 48 NS
Palabras nuevas 16 20 NS
Efecto de faciilacion 28 2.8 NS

Como puede apreciarse, la mediz de recuerdo de los
sujetos depresivos era significativamente inferior a la de
los sujetos concrol en la prueba explicita de recuerdo
libre. En lo que respecta a la prueba de complesar tri-
gramas iniciales {prueba implicita), existia efecro de faci-
litacién en los dos grupos de sujetos pero éste no era sig-
nificativamente diferente, es decir, la depresién no afec-
taba a la facilitacidn de los sujetos depresivos. Con
posterioridad, ha sido posible obrener mds daros que
apoyasen estas canclusiones (Denny y Hunt, 1992;
Watkins, Mathews, Williamson y Fuller, 1992).

Beato y Ferndndez {1995) realizaron un estudio en el
que analizaban la actuacidn de sujetos depresivos en una
prueba de recuerdo libre y en una prueba de completar
fragmentos de palabras. Los sujetos depresivos, ademds
de ser diagnosticados como tales, debfan superar la pun-
tuacién de 10 en el Invenrario de Depresion de Beck
(IDB) (media en IDB = 22.95) mientras que los no
depresivos debian obtener puntuaciones inferiores a 10
(media en [DB = 3.46). Los resultados encontrados eran
consistentes con la distineién entre pruebas implicitas y
explicitas. Concreramente, los sujetos depresivos recor-
daban un ndmero significativamente inferior de pala-
bras que los sujetos no depresivos, mientras que no exis-
tian diferencias significativas en el efecto de facilitacién

en la prueba de completar fragmentos de palabras.

A pesar de que en los pocos estudios existentes se
encontrd disociacién en la acruacién de los sujetos
depresivos entre pruebas explicitas ¢ implicitas, mds
concretamente, ausencia de efecto de la depresidn sobre
las pruebas implicitas, aparecen algunos resultados con-
tradicrorios como los de Elliotr y Greene (1992}, En este
estudio los déficits de memoria de los depresivos se
obtenfan tanto en las pruebas explicitas (recuerdo libre
y con claves) como en las pruebas implicicas (completar
trigramas iniciales v deletreo de homéfonos). Para Roe-
diger y McDermotr (1992) el problema de esta investi-
gacién se encontrarfa en que todos los {tems utilizados
en la prueba implicita se habfan presentade previamen-
te en la fase de estudio. Como ya se sabe, el procedi-
miento tradicional utiliza materiales estudiados y no
estudiados en la prueba implicita. Estos tltimos ayudan
a determinar la linea base y asf poder obtener el efecto
de facilitacién del material estudiado. En el estudio de
Elliotr y Greene, resulea imposible estimar la linea base
¥, si se diera la circunstancia de que ésra fuese diferente
en los dos grupos de sujetos, entonces las diferencias
encontradas por estos autores serfan dificiles de inter-
pretar.

No obstante, parece que esta explicacién no aclara
totalmente la diferencia en las puntuaciones entre los
dos grupos de sujetos experimentales en las pruebas
implicitas puesto que en otras investigaciones la dispari-
dad entre la linea base de los dos grupos era minima.
Desde aqui se propone que la explicacién de estos resui-
tados se encontrarfa en el modo de presentacién de los
estimulos. El procedimiento utilizado no garantizaba el
procesamiento del material por parte de los sujetos en la
fase de estudio. Este consistia en la mera presentacién
auditiva y visual de una serie de palabras, sin requerir
nunca una respuesta o accidn que indicase la percepcidn
y el grado de procesamiento del material por parte de los
sujetos. Si se revisan algunos de los experimentos en los
que los resultados van a favor de la disociacién entre
prucbas implicitas y explicitas, puede comprobarse que
se ha hecho lo posible para tener la seguridad de que los
sujetos procesaban el marerial. En algunos casos a los
sujetos se les pedia se aplicasen las palabras para ver si se
adecuaban a su situacién personal (Denny y Hunt,
1992), en otros casos, sc les pedia que imaginasen una
escena que les implicase a ellos y a la palabra (Watkins ec
al., 1992) o, se solicitaba que leyesen el material en voz
alta (Beato y Ferndndez, 19953).

Dadas las dificulrades atencionales caracteristicas de
la depresidn, es muy probable que, en el experimento de
Elliott y Greene (1992), los sujetos depresivos no !lega-
sen a codificar de manera eficiente la informacién pre-
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sentada, viéndose afectado asi su rendimiento en poste-
riores pruebas de memaria (tanto en las explicitas como
en las implicitas). En la discusién realizada por estos
autores, ellos mismos advierten que ésta podria ser la
explicacién de sus resultados.

Las investigaciones que estudian el efecto del estado
de 4nimo en pruebas implicitas, ademds de emplear
sujetos con depresién grave, también utilizan otros tipos
de sujetos, Concretamente, Hertel y Hardin (1990) lle-
varon a cabo un experimento en ¢l que a los sujetos se
les inducian estados de 4nimo deprimidos o neutros.
Previamente se les habia pasado el Inventario de Depre-
sién de Beck y, segiin el criterio de inclusién, no debian
superar la puntuacién de G puntos en este cuestionario.

Antes de pasar a la fase de estudio, a los sujetos se les
inducia un estado de dnimo deprimido o neutro, aleato-
riamente determinado. La rarea de los sujetos en la fase
de estudio consistia en contestar 1 una setie de pregun-
tas dentro de las cuales estaban insertados los homéfo-
nos que posteriormente debian deletrear. En una fase
posterior, los sujetos debfan deletrear una serie de pala-
bras (homéfonos antiguos, homéfonos nuevos y no
homéfonos). Por ser una prueba implicita se esperaba
que los resultados estuviesen en funcién de si el marerial
se habfa o no presentado previamente. Tras realizar la
prueba de deletreo de homéfonos, se llevaba a cabo una
cldsica prueba de reconocimiento. Al analizar los resul-
tados de la prueba implicita se encontrd que no existfa
ningtin efecto de los estados deprimidos inducidos sobre
la facilitacién. En cambio, en la prueba de reconoci-
miento, los sujetos con estado de d4nimo deprimido
reconocian significativamente menos palabras que los
sujetos con estado de 4nimo neutro. Como puede verse,
el patrén de resultados en las dos pruebas también aqul
era diferente,

A modo de resumen diremos que se ha encontrado
una clara disociacién entre pruebas implicitas y explici-
tas cuando se comparaban dos grupos de sujetos con
diferente estado de dnimo. Los sujetos depresivos o suje-
tos a los que se les inducfan estados de d4nimo deprimi-
do, obtenfan resultados significativamente inferiores a
los sujetos no deprimidos en las pruebas explicitas, pero
la diferencia en la actuacién de los dos grupos desapare-
cla en las pruebas implicitas.

Disociacién entre pruebas perceptivas y conceptuales
en sujetos depresivos

Los daros de disociacién entre pruebas explicitas y prue-
bas implicitas de los que se ha hablade hasta ahora se
obruvieron empleando nicamente pruebas explicitas
conceptuales y pruebas implicitas perceptivas. Con la

distincién hecha por Roediger y Blaxton (1987a) entre
pruebas perceptivas y conceptuales, era de esperar que
los sujetos depresivos y no depresivos presentasen un
rendimiento diferente segin se tratase de uno o otro
tipo de prueba. Partiendo de este planteamiento tedrico,
Beato y Ferndndez (1995) realizaron un estudio en el
que esperaban encontrar que los sujetos depresivos, que
habirualmente manifestaban problemas de memoria en
pruebas explicitas concepruales, mostrasen también
dificultades en pruebas implicitas conceptuales que
requiriesen la puesta en marcha de algunos procesos
similares, mientras que éstos no debfan aparecer en las
pruebas implicitas perceptivas.

En su trabajo, estos autores compararon la actuacién
de los sujetos experimentales en tres pruebas de memo-
ria; Una prueba explicita conceptual (recuerdo libre),
una prueba implicita conceprual {produccién de ejem-
plares de una categorfa) y una prueba implicita percep-
tiva (completar fragmentos de palabras). Tras estudiar
una serie de palabras pertenecientes a varias categorias
semdnticas (irboles, frutos, profesiones y flores), los
sujetos debfan pasar por las diferentes pruebas de
memoria.

En la prueba de recuerdo libre, los datos obtenidos
coincidfan con los resultados de investigaciones previas,
es decir, los sujetos no depresivos recordaban un ndme-
ro significativamente superior de palabras que los depre-
sivos. En cuanto a los resultados encontrados en las
pruebas implicitas, y como se predecia, éstos dependian
del tipo de prueba. En la prueba de completar fragmen-
tos no se apreciaron diferencias significarivas entre los
dos grupos. Por el contrario, en la de produccién de
ejemplares de categorias, la facilitacidn debida al estudio
previo fue significativamente superior en los sujetos no
depresivos que en los depresivos siendo estos datos con-
sistentes con las hipétesis de partida.

Como puede apreciarse estos resultados, obtenidos
con sujetos depresivos, apoyan la distincién propuesta
por Jacoby (1983) y Roediger v Blaxton (1987a) entre
procesos de recuperacién dirigidos por los datos (o per-
ceptivos) y dirigidos por los conceptos (o conceptuales).
Aunque serfa interesante poder aportar mds datos en
favor de esra distincién empleando este tipo de sujetos,
hay que decir que éste es uno de los pocos experimentos
que, por el momento, se han realizado comparando
pruebas perceptivas y conceptuales en sujetos depresi-
vos. Habrd que esperar a fueuras investigaciones para ver
si este patrén de resultados se mantiene.

En resumen, los sujetos depresivos, tanto clinicos
como inducidos, presentan problemas de memoria fren-
te a los sujetos no depresivos en pruebas conceptuales de
memoria, con independencia de que se wata de prucbas
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implicitas o explicitas. Asimismo, no existen diferencias
significativas entre los dos grupos de sujetos en las prue-
bas perceptivas de memoria (tanto explicitas como
implicitas).

TEQRIAS EXPLICATIVAS DE LOS DEFICITS DE MEMORIA
EN LA DEPRESION

Una vez abordados los déficits de memoria en los suje-
tos depresivos, se intentard llegar al porqué de estos défi-
cits. Son varias las teorfas que se pueden encontrar en la
literatura sobre este tema. Las teorfas explicativas de los
déficits de memoria asociados con la depresidn que aqui
se expondran son las que han acaparado el interés de
gran parte de los investigadores y que, a su vez, han reci-
bido un mayor apoyo empirico, concretamente, la Teo-
ria de la Distribucién de los Recursos (Hasher y Zacks,
1979), la Teorfa de la Capacidad Cognitiva (Ellis y Ash-
brook, 1988) y la Teoria de la Iniciacién Cognitiva
(Hertel y Hardin, 1990).

Teoria de la Distribucién de los Recursos y Teorfa de
la Capacidad Cognitiva.

Presentacion tedrica

Uno de los antecedentes mds significativos de la teo-
ria de la distribucidn de los recursos se encuentra en la
posicién de Kahneman (1973) quien consideraba que
existfa un limite en la energfa disponible para realizar
operaciones mentales. Segiin este autor, cuanto mayores
sean las exigencias de procesamiento impuestas por una
tarea, tanto mayor alcance tendrdn los efectos causados
sobre las medidas fisioldgicas. Es decir, serfa la dificultad
de la carea la que determinaria la magnitud de la capaci-
dad o esfuerzo aplicado a esa rarea.

Como puede verse, en esta teorfa se encuenira expli-
cita la idea de que las operaciones mentales difieren en
la cantidad de capacidad atencional que requieren, sien-
do ésta una idea en la que Hasher y Zacks {1979) poste-
riormente profundizaron. Por otro lado, la teorfa de la
capacidad cognitiva de Ellis y Ashbrook (1988) también
adopta, en patte, el modelo de fa capacidad general de [a
atencién (Kahneman, 1973). Estos autores asumen que
el reparto de los recursos varia entre los individuos, y en
los individuos en funcién de varias caracteristicas como
el estado de dnimo, la complejidad de las tareas, las
caracteristicas de personalidad, la edad y el conocimien-
to, entre otros facrores.

En resumen, la teorfa de la capacidad cognitiva hace
mds hincapié en la idea de unos ciertos limites y varia-

ciones en la capacidad atencional de los sujetos, mien-
tras que la teorfa de la distribucién de los recursos se
centra en coémo esas capacidades o recursos se distribu-
yen segtin sea la complejidad de la tarea. Como se puede
observar, estas dos teorfas serfan complementarias.

Segiin Hasher y Zacks {1979), habrfa que distinguir
entre procesos automdticos y procesos con esfuerzo. Los
procesos automdrticos operarfan con atributos de la
informacidn que se encontrasen en el foco de atencién,
no se beneficiarfan de la prictica, no requerirfan con-
clencia o intencidén, no podrian ser deliberadamente
inhibidos y podrian ocurrir tanto bajo condiciones de
aprendizaje incidental como de aprendizaje intencional.
Segiin estos autores, las operaciones automéricas serfan,
entre otras, la localizacién espacial, estimacidn del tiem-
po, estimacién de la frecuencia y estimacién del espacio.

Los procesos con esfuerzo necesitarian atencién cons-
ciente y una considerable capacidad, serfan mds lentos,
podifan ser percibidos por el sujeto y tanto instituidos
como cambiados por las instrucciones. Ademas, se bene-
ficiarizn de la prictica y, generalmente, se darfan bajo
condiciones de aprendizaje intencional puesto que
requerirfan de cierta capacidad atencional. Los sujetos
en condiciones de aprendizaje incidental noe necesaria-
mente dirigirfan la suficiente capacidad atencional para
realizar este tipo de procesos, aunque podria darse el
caso de que sucediese. Las operaciones con esfuerzo seri-
an, entre otras, toma de decisiones, organizacién, bus-
queda de informacidn, codificacién de la informacidn,
agrupamientos, estrategias de repaso y uso de la imagi-
nacién.

En relacién a la influencia del estado de 4nimo sobre
la capacidad atencional, Hasher y Zacks consideran que
esta dltima se encuentra limitada en aquellos sujetos que
presentan un estado de dnimo depresivo. Esta limitacidn
en la atencién afecrarfa mds a los procesos con esfuerzo
que a los procesos automdticos. Es decir, se encontraria
perjudicado el uso de estrategias de aprendizaje como la
organizacién, elaboracidn y recursos smnemdnicos» que
demandasen un procesamiento con esfuerzo. En con-
clusién, los depresivos mostrarian déficic de recuerdo en
tareas de memoria que requiriesen un procesamiento
con esfuerzo, pero no en aquellas tareas que demanda-
sen procesos mds automdticos.

Ellis y Ashbrook (1988), por su parte, consideran que
la depresién regularia los recursos disponibles del sujeto
y la manera en que se distribuirian. Por eso, el deterioro
de la memoria se deberfa a una reduccidn en la capaci-
dad cognitiva y dependeria de las demandas de codifica-
cién o dificultad de la tarea. Ante una rarea dificil o que
implicase importantes demandas, los recursos disponi-
bles en los sujeros depresivos serfan insuficientes, pro-
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duciéndose un deterioro en el recuerdo. Cuando la rarea
fuese ficil existirian suficientes recursos para realizar la
tarea y se producirfa muy poce o ningin deterioro en la
ejecucién.

Segiin estos autores, existirfan dos posibles razones
para la existencia de limites en la capacidad atencional
de los sujetos depresivos:

1.—  Los estados depresivos, por si mismos, podri-
an «gastar» o «reservan alguna porcién de fa capacidad
total disponible.

2.— El estado depresivo podria reducir, cuantitari-
vamente, la cantidad de procesamiento relevante para la
tarea en una situacién dada por la reduccién de la capa-
cidad disponible que se puede destinar a la rarea.

En resumen, la explicacién que el modelo de Ellis y
Ashbrock (1988) propone de los problemas de memo-
ria en la depresién se basan en que ésta por sl misma
absorbe algo de capacidad. Ademds, se incrementa el
procesamiento de caracteristicas irrelevantes y aumen-
tan los pensamientos centrados en su estado triste, redu-
ciendo ast la capacidad de procesamiento de los aspectos
relevantes de la tarea. Este déficic se acentuarfa cuando
la depresién fuese muy fuerte y/o cuando la rarea
demandase muchas recursos. Como consecuencia, con-
sideran que la focalizacién de la atencién produciria
mejoras en el recuerdo porque harfa que se incrementa-
sen los recursos atencionales dirigidos hacia la tarea.

Apoyo empivico

Se pueden encontrar datos empiricos que apoyen esta
posicién tedrica en los resultados obrenidos en las tareas
que requieren un procesamiento automdtico, en la loca-
lizacién espacial (Rohling y Scogin, 1993) o en el juicio
de la frecuencia de ocurrencia {(Norton, Houston, John-
son y Zechmeister, 1988}, en los cuales fa actuacién de
los depresivos y no depresivos no era significativamente
diferente.

De igual modo, los déficits cognitivos existentes en
tareas de solucién de anagramas (Miller, 1975), en agru-
pamientos en el recuerdo (Russell y Beekhuis, 1976) o
en el recuerdo libre (Golinkoff y Sweeney, 1989), es
decir, déficit en tareas que requieren un procesamiento
con esfuerzo, presentan apoyo a esra posicién tedrica.

Uno de los estudios mds completos fue el de Golin-
koff y Sweeney (1989}, quienes compararon la acrua-
cién de los sujetos depresivos y los sujetos control en una
tarea automdrica (frecuencia de ocurrencia) y en orras
pruebas que requerfan esfuerzo (recuerdo libre y reco-
nocimiento). Los resultados mostraban un efecto signi-
ficativo del grupo de sujetos en la prueba de recuerdo y
reconocimiento. Concretamente, los depresivas presen-
taban un rendimiento inferior al de los sujetos no depre-

sivos. En relacién a la prueba de [recuencia de ocurren-
cia, no se encontraba evidencia de que la actuacién de
los sujetos con trastornos depresivos estuvieran perjudi-
cados en esta tarea en comparacién a los no depresivos.

La mayor o menor estructuracién del material es otro
factor que puede hacer que una rarea requiera de mds o
menos esfuerzo. Cuando se utiliza este tipo de material
asimismo se encueniran resultados consistentes con esta
posicién tedrica. Los sujetos depresivos inducidos no
mostraban problemas de memoria en textos de prosa
altamente estructurados, en cambio, ese problema se
observaba claramente en listas de palabras no relaciona-
das (Ellis y Ashbrook, 1988).

En un experimento de Weingartner, Cohen, Murphy,
Martello y Gerdr (1981) con sujetos deprimidos se
empleaban listas de palabras en las que variaba el nivel
de estrucruracién. Los resulrades obtenidos indicaban
que los sujetos deprimidos presentaban un deterioro sig-
nificativo en comparacién con los sujetos control cuan-
do las palabras se les presentaban aleatoriamente. En
cambio, el efecto de la depresidn era relativamente
pequefio cuando las palabras de la misma categoria se
presentaban agrupadas. Para Eliis y Ashbroole (1988),
esta ausencia de déficit sugiere que cuando se presenta a
los sujetos deprimidos el material altamente estructura-
do v organizado, éstos no presentan diferencias con res-
pecto a los sujetos control no deprimidos debido a que
se demanda de ellos muy poca capacidad, y de la que
disponen les resulta suficiente.

Otro es el caso del estudio de Potts, Camp y Coyne
(1989) pero con resultados que también apoyan la teo-
rfa de Ellis y Ashbrool (1988). En este trabajo se solici-
raba a los sujetos ligeramente deprimidos y no deprimi-
dos que recordasen frases simples («E/ hombre ham-
briento encontrd una corbatar) o frases en formato
elaborado («E! hombre hambriento encontré una corbata
cuande se encontraba en el restaurantes), Los resultados
indicaban que los sujetos no depresivos recordaban sig-
nificativamente mds frases elaboradas que simples, Por el
contrario, no se encontraban diferencias significativas
en el grupo de sujetos ligeramente deprimidos. En resu-
men, los sujetos depresivos en comparacién a los no
depresivos diferfan en sus resultados puesto que los
recursos de que disponfan los primeros se encontraban
mermados debido a su estado depresivo,

Sin embargo, no todos los resultados han sido tan cla-
ros como los presentados hasta ahora aunque, de todos
modos, apoyaban la teorfa. Watts, Dalgleish, Bourlee v
Healy (1990} realizaron un experimento intentando
obtener efectos debidos a la estrucruracién del material,
El andlisis de los datos mostraba interaccién entre la
depresién y los niveles de estructura, resultado que se
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predecia desde [a teorfa, Posteriores andlisis aclaraban
que las predicciones de la teoria de los recursos se cum-
plian en un rango limitado de niveles de estrucrura.
Cuando se comparaban los niveles altos y medios de
aproximacién en el texto, los resultados eran consisten-
tes con las predicciones, o sea, menores déficits de
memotia con marteriales mds estructurados. Por otro
lado, cuando se comparaban niveles de estructura bajos
y medios, los déficits de memoria en pacientes depresi-
vos eran mayores con niveles medios que con niveles
bajos.

Watts et al. explicaban que una mayor desestrucrura-
cién del material mostraba menos déficit de memoria
que la estructuracién media porque esta Gltima deman-
daba de los sujetos una cantidad de esfuerzo superior.
Por ejemplo, una lista con cero aproximacién del texto
simplemente no requeriria esfuerzo de estructuracion,
en cambio, una lista con moderada aproximacién ten-
dria una mayor dificultad de procesamiento. Como
puede apreciarse, contintan apoyandose en la teorfa de
la distribucién de los recursos para explicar sus dacos.
Channon, Baker y Robertson (1993) intentaron, con
éxiro, obtener datos que replicasen los resultados de
Watts et al., llegando a la conclusién de que los mate-
riales con un nivel de estructuracién medio serian mds
sensibles a la depresién que los de nivel de estructura-
cién aleo y bajo.

Para finalizar este apartado, se citard una revisién de
Hartlage, Alloy, Vdzquez y Dykman (1993) quienes
recogen abundantes datos que apoyan la teoria de la dis-
tribucién de los recursos llegando a las siguientes con-
clusiones:

1.— La depresién interfiere con el procesamiento
con esfuerzo. El grado de interferencia viene determina-
do por el grado de esfuerzo que la tarea necesite, por la
gravedad de la depresidn y por la valencia afectiva de los
estimulos procesados.

2— Ladepresién intesfiere sélo minimamente con
el procesamiento automdtico.

Teorfa de la Iniciacién Cognitiva
Presentacion tedrica

Hertel y Hardin (1990) y Hereel y Rude (1991) han
cuestionado la teorfa de la distribucién de los recursos,
avanzando otra explicacién de los déficits de memoria
de los sujetos depresivos. Segdn estos aurores, la depre-
5ién no necesariamente reducirfa la capacidad para lle-
var a cabo el procesamiento de la informacién, sino mds
bien lo que harfa es que reducirta la iniciacién espontd-
nea del uso de estrategias que beneficiasen su acruacién

en una determinada tarea. En otras palabras, los depre-
sivos tendrfan problemas de memoria porque no usari-
an espontdneamente las estrategias que les llevarian a
unos resultados positivos cuando tales estrategias no
estuviesen explicitas en las demandas de la tarea, pero
serfan capaces de hacerlo cuando se les dirigiera correc-
tamente. En cambio, los no depresivos pondrian en
prictica espontdneamente procedimientos o estrategias
que les llevarfan con més probabilidad a un resultado
€xitoso.

Los recursos atencionales de los sujetos depresivos no
estarian reducidos sino que serfan suficientes (Hertel y
Milan, 1994}. Lo que les falearfa serfa la iniciativa de
controlarlos. Asi, unas instrucciones explicitas que le
diesen artificialmente control sobre ellos producisian un
grado de competencia similar al de los sujetos no depre-
sivos.

Apoyo empirico

Ya antes de que Hertel y Hardin presentaran su teoria
de la iniciacién cognitiva, Waces, MacLeod y Morris
(1988) intentaron comprobar si el proporcionar a los
sujetos una determinada estrategia (utilizacidn de ima-
genes visuales) les ayudaba en la codificacién del mate-
rial y con ello recordaban mejor las caracreristicas de un
texto en prosa. Los resultados indicaban que los sujetos
depresivos que habian utilizado las imdgenes visuales
obtenfan un recuerdo significativamente mejor que los
depresivos que no las habfan utilizade. Se encuentra, por
tanto, evidencia de que los sujetos depresivos no utilizan
de manera esponténea aquellas estrategias que le podri-
an ayudar a la hora de recuperar el marterial.

Para demostrar su teorfa, Hertel y Hardin (1990)
disefiaron dos condiciones diferentes en el uso de estra-
tegias que beneficiasen la actuacién de los sujetos en una
prueba de reconocimiento. A los sujetos se les inducfan
estados de dnimo depresivos o neutros segiin el grupo
experimental. Antes de realizar la prueba de reconoci-
miento, el experimentador lefa en voz alta una lista de
24 preguntas {por ejemplo, jde qué color es la perz?) a
las que los sujeros debian responder. Posteriormente,
pasaban por una prueba de deletreo en la que se infor-
maba de la relacidn de estas palabras con las aparecidas
en las preguntas antes formuladas. Al acabar esta prueba
era cuando los sujetos realizaban la prueba de reconoci-
miento bajo la condicién de «uso de estrategias de forma
espontineas o de wuso de estrategias de forma dirigidas.

Los resultades indicaban que bajo la condicién de uso
de estrategias de forma espontinea, los depresivos reco-
nocian menos palabras que los sujetos control. En cam-
bio, estas diferencias desaparecian en la condicién de
uso de estrategias de forma dirigida. Estos datos sugie-
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ren que a los depresivos les cuesta iniciar y usar espontd-
neamence las estrategias que les llevarfan a unos mejores
resultados. Hertel y Rude (1991), con sujetos diagnosti-
cados con depresion, en vez de sujeros inducidos, tam-
bién obtuvieron que los déficits de memoria se podian
eliminar por procesos que incrementasen la atencién en
la tarea de aprendizaje.

Hereel vy Hardin (1990) consideran que su explica-
cién estd enfrentada a la teorfa de la distribucién de los
recursos (Hasher v Zacks, 1979} y a la teoria de los limi-
tes en la capacidad cognitiva (Ellis y Ashbrook, 1988).
Su razonamiento se apoya en que los déficits de memo-
ria de los sujetos depresivos en tareas que requieren
esfuerzo, desaparecen cuando el material se presenca de
manera altamente estructurada y organizada, o cuando
se le proporcionan las estrategias necesarias para realizar
la rarea. Teniendo en cuenta que esto es asf, las limita-
ciones de los depresivos se centrarfan inicamente en la
iniciacién del procesamiento con esfuerzo y no en el
procesamiento con esfuerzo en si.

Una visién integradora.

Aunque puede parecer que la explicacidn que se cen-
tra en la iniciaciva del procesamiento y Ia que se centra
en los limites en la capacidad cognitiva estdn una en
contra de la otra {como creen Hertel y Hardin, 1990),
no tiene porque haber necesariamente enfrentamiento
entre estas dos posiciones ya que una disminucién en la
capacidad puede llevar a un fallo en la iniciacién de los
procesos cognitivos. Es decir, la idea de la iniciativa y de
la capacidad cognitiva deberfan verse como comple-
mentarias puesto que la iniciativa se refiere a la activa-
cién de procesos que pueden ser el resultado de la dis-
tribucién de la capacidad (Ellis, 1990). En relacién a la
ausencia de déficics de memoria enconcrados en los
depresivos cuando se utiliza material muy estructurado,
Ellis y Ashbrook (1988} sugieren que éstos no presentan
diferencias con respecto a los sujetos control no depri-
midos porque estas rareas demandan una menor capaci-
dad por parte de los sujetos experimentales.

Esta rambién seria la explicacién de los daros de
ausencia de deterioro en los depresivos ante pruebas per-
ceptivas de memoria (pruebas que requieren procesos de
recuperacién dirigidos por los daros, demandan del
sujeto una menor capacidad} en comparacién a sus
resultados en pruebas conceptuales (pruebas que requie-
ren procesos de recuperacién dirigidos por los concep-
tos, demandan del sujeto una mayor capacidad).

Por su parte, Ellis (1991) estd de acuerdo con Hertel
y Rude (1991) en el papel que desempefian los pensa-

mientos irrelevantes (dificilmente inhibidos en los suje-

tos depresivos) en las alteraciones cognitivas (disminu-
cién de la atencién a los aspectos relevantes de la tarea)
que se encuentran asociadas a la depresidén. De todos
modos, Ellis no cree que esto sea incompatible con su
teorfa de la capacidad cognitiva puesto que lo que suce-
derfa serfa que en aquellas tareas en las que se demanda-
se una gran cantidad de recursos, ya que paste de ellos
estarian siendo utilizados en procesar aspectos irrelevan-
tes, los sujetos depresivos presentarian un rendimiento
inferior a los sujetos no depresivos. El estado de d4nimo
depresivo utilizarfa una porcién de la capacidad dispo-
nible, pero rodavia quedarian recursos para realizar una
tarea si ésta demandase una canridad moderada de
recursos. También podria darse el caso de que el estado
depresivo no fuese suficientemente intenso y que los
recursos que gastase no afectasen a su rendimiento en
una determinada tarea de memoria. Por eso, en las
investipaciones realizadas con sujetos con estados depre-
sivos leves es menos probable que se encuentren dete-
rioros en su actuacién (Ellis, 1991).

Por otro lado, si se volviera al punto donde se trata-
ron los efectos de los estados emocionales sobre la capa-
cidad cognitiva, se verfa que se mencionaban dos posi-
bles razones. La primera era que la depresién en si
misma «gastarfa» algin recurso y la segunda era que la
depresién «reducirias la disponibilidad de recursos. En
el primer caso, el estado depresivo absorberian algo de
capacidad mientras que en el segundo caso reducirfa la
capacidad disponible. Hertel (1994} cuando intenta
explicar y defender su posicién tedrica se refiere sola-
mente a la segunda posibilidad aportada por la teorfa de
la capacidad cognitiva (la depresién «reduciria» la dispo-
nibilidad de recursos), olvidindose de la primera aleer-
nativa (la depresién en si misma «gastaria» algdn recur-
50).

En resumen, la idea de la iniciacién cognitiva y la pro-
duccién de pensamientos irrelevantes es ticil e impor-
tante y, ademds, estas ideas no estdn en conflicto con el
modelo de la distribucién de recursos, sino que en cier-
ta medida se encuentran presentes en dicho modelo. De
todos modos, serfan necesarias nuevas investigaciones
antes de poder avanzar una dnica reorfa que explicase sin
reservas la amplitud de resulrados existentes en este drea.
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