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Crisis de panico y
disfuncion VESTIBULAR

Enrique Soto

Existen diversas evidencias que indican que las lesiones vestibu-
lares pueden pasar inadvertidas, pero interferir posteriormente
con aspectos cognitivos, particularmente con la percepcion que
el propio individuo tiene de si mismo, de su cuerpo y de sus
capacidades para desplazarse en el medio.

Estudios bien controlados en pacientes psiquiatricos que
presentan crisis de panico han permitido demostrar que, a di-
ferencia de otros pacientes psiquiatricos, este grupo falla en las
pruebas vestibulares, lo que indica que la causa de estos pade-
cimientos pudiera estar en muchos casos en una lesion vesti-
bular compensada y subclinica, que puede haber pasado casi
desapercibida para el paciente.

Los casos que presentaron una mayor frecuencia de falla en
las pruebas vestibulares fueron pacientes con agorafobia.' Todo
esto se relaciona con el hecho de que las lesiones del 6rgano
vestibular, si bien en su etapa aguda producen alteraciones im-
portantes del equilibrio y del control de la posicion de los ojos,
posteriormente pueden compensarse gracias a cambios plasti-
cos en el sistema nervioso y pasar practicamente desapercibi-
das en la vida normal del sujeto. Sin embargo, el déficit en la
informacion acerca de la posicion y movimientos de la cabeza
pudiera producir en el individuo problemas para analizar su posi-
cion y la de otros en el espacio y, consecuentemente, constituir
un elemento que favorece la aparicion de la conducta fobica.Ca-
be anotar que también la entrada sensorial vestibular se ha aso-
ciado frecuentemente con problemas de anosognosia,? ya que la
estimulacion vestibular es capaz de producir una franca mejoria
temporal en pacientes con este trastorno. Este hecho refuerza la
idea de que si bien la informacion vestibular no tiene una repre-
sentacion perceptual tan prominente como la de otras modalida-
des sensoriales como son la vision o la audicion, la informacion
vestibular participa de forma importante en la generacion de la
imagen que el individuo tiene de si mismo y de su posicion y
desplazamiento en el espacio.

NOTAS

1 aagorafobia es el temor 0 ansiedad que produce el permanecer en espacios pi-
blicos abiertos. Como todas las fobias se caracteriza por producir una gran ansiedad
en el sujeto que evitaa como de lugar el objeto o la circunstancia que origina la fobia.
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2 | a anosognosia es una forma compleja de desconocimiento de partes del cu-
erpo. Se presenta de forma mas comdn en pacientes que sufren una embolia ce-
rebral que afecta la circunvolucién temporal inferior y regiones periinsulares del
hemisferio derecho.
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