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Resumen

Objetivo docente: Describir los métodos de analisis de la sefial BOLD en reposo. Revisar algunas
de las redes neuronales mas cominmente descritas en la literatura. Mostrar ejemplos de
modificaciones de las redes en diferentes patologias.

Discusion: La resonancia magnética funcional en reposo o “resting-state” estudia las fluctuaciones
sincrénicas de la sefial BOLD en regiones anatémicas que estan espacialmente separadas entre si
pero conectadas funcionalmente (y estructuralmente por las diferentes vias asociativas, comisurales
o de proyeccion de la sustancia blanca) en ausencia de cualquier estimulo o tarea. Es decir, esta
relacionado con la coherencia temporal entre eventos neurofisioldégicos observados en regiones
separadas del cerebro. Se centra en el analisis de las fluctuaciones de baja frecuencia (0,1 Hz) de la
sefial BOLD, descritas en el afio 1995 por Biswal. El objetivo de la charla es triple: en primer lugar
describir de una forma sencilla y somera algunos de los diferentes métodos de anélisis para estudiar
la sefial BOLD como el analisis basado en semillas, el andlisis de componentes independientes, que
no precisa de asunciones a priori, o el andlisis de grafos. En segundo lugar describir las principales
redes neuronales como la red neuronal por defecto, la red somatosensorial, la red atencional, red de
la saliencia, las redes visuales primaria y secundaria o extraestriatal o las redes ejecutivas
frontoparietales. La mayoria de estas redes neuronales reflejan redes funcionales ya conocidas por
otros métodos de andlisis e incluso se ha demostrado una topologia interna muy organizada
relacionada con subfunciones de cada red. Estas redes son reproducibles entre sujetos y en un
mismo sujeto en el tiempo. Por ultimo se pretende mostrar ejemplos de modificaciones de estas
redes neuronales en diferentes patologias, entre otras patologia neurodegenerativa de tipo
Alzheimer, enfermedad de Parkinson con demencia, en pacientes que han sufrido un traumatismo
craneoencefalico, que tienen alterado su estado de consciencia tras traumatismo craneal o que
sufren de epilepsia.
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