
FISIOLOGIA DE PA EMOCION

Doctor Alberto H erruuulee, Adj'lluto de Co,tedn/, de C7'i1lica

El estudio de la fisioloaia de la ernocion podria dividirse para
su mejor compreusion ell cuatro partes: primero resumiremos bre-
vemente los sintomas que resultan del tuncionamiento exagerado
del sistema simpatico ; 11H~god irernos algo acerca de la Iisiologia
hipof'isaria, tiroidiana y supr.u-renal puesto que estas sou tres glan-
dulas primordiales en el deternriu ismo de la ernocion.

Sobre estas glandulae 1I0 tra taremos sino 10 estrictamente ne-
cesario y que se relacione de modo eli recto con el tema. En seguida
resumiremos la fisioloaia de los micleos grises encetalicos y con es
tas nociones abordaremos In propiamente Ilamada f'isiologia de la
emocion, En grad a de la brevedad, omitiremos 10 relacionado con
Ia psicologia de la emocion.

Sflbese que, fislologi camente, el sistema simpatico marca su
funcionamiento exagerado con una serie de sintomas entre los cua-
les, y para no citar sino los mas importantes, recordaremos en pri-
mer lugar, la dilatacion de Ia pupila 0 midriasls, la elevacion del
parpado superior, la tendencia a la propulsion del ojo, la palidez
o el enrojecimiento del rostro, 1<1hipsrsecrecion moderada de la sa-
liva, Ia hipersecrecion snclol"<1I,1,<1hipersecrecion lacrimal, Ia acele-
racion de 'los 1l10vimielltos can]iacos, la aceleracion de los 1l10vi-
mientos respiratorios, la elevacion (Ie la tension arterial, sobre to-
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do de la mnuma : el dcrmografismo, que coueiste en trasa r una ra-
ya en la piel del paciente ; esta se torua roja entonces, al reyes rle
10 que pasa en los vagoron icos, en quienes la ruya apa rece de color
blanco, Ademas de estos sintomas, cn('ontl'amos ut ros de orden vis-
cera 1, tales como h ipersecrecion l iqu irl ia ua de las Y1SCeraR de los
sistemas a lnlom ina les. Hallamos ta mbieu reaccioues psicomotoras,
caracter-izadas por una iagitacion inuti l, UIl movimicnto constaute,
una mimica exagenl<ln y pOI' la aparicion de una sensa.cion de cons-
tr-iccion de la region precordial y de la gflJ'i.~',fll1ta, sintoma qne se
denomina <lIlgnstin, y que, cuando va acompnfiado de una sensa-
cion de iut ranqu ilidad , d e temor de algo qne r<1 a suceder, de ins«-
gnl'idad, se denomina ansiedad ; la ansierlad es pnes, la .mgustia
un ida H Ia sensacion de intranquil idad, de tenl01' y (Ie insegnridad.
Estos sintomas del simpatico, esHll1 bajo 101 dependencia casi H1>SO-
]nta del fnllciOIlHmiento de tlos g]{ll1dulaR (Ie sl'CI"eei(llI intel'lJ'l qne
SOIl: ]a SllprHl"rellal y Ja gh'lndnla tiroideR. La supt"HlTen,tl. se compo-
lie de dos zonas: nna cortical y otra mednhll', qne es ]a qne 11013 in-
tel'esa en SUiSre]Hcioues con Ja emocion. La zona meflnlal" f'mbrio-
]6gicameute, es df' Ol'igen llenioso simpatico y pOl' eonsiguiente sn
secreciol! interua, In adrellalina, presental'f\ una Hfinidml easi ab-
solutamente eleci: I"a por el siRtema simp:'i ti(·o. T",I :'Hh'ena Ii lIa eR Ia
responsable de 1m, ::;intoJl1as, tales como la ltipedellsi(m alterial, !a
carne de gallina, let allguRti;], la dilatacioll de la pnpil;], el el'iza-
mieuto del vello .Y del e<lbello, etc,

La tiroxiJ{n. que pllede ji)'acticamentc ('onsitlenlrRe ('01ll0 la
hormona de la gia.nunl<l 1'il'Oirles, es tambiell una sllstallcia simpa-
ticomimetica, es decir, (Ie aecion predileda sobre el sistema nervio-
so simpatico; y ademas de es.a excitaci6n qlle determina sobre el
simpatico, produc:e 1111;1,exd1'aliiJidad partic11hll' de hI eorter.<l cere-
bral hacielldola m£ls sellsiLle a Jas excitHciones e.\1'el,joreR. En los
easos patologicos en que el enerpo tiroidei'; fnn(·iollH ('n exc:eso, CI'

decir, en los que hay una tlema::;iada secreeion i"irox\ninl, se 0\)1;('['-

nU£l en 101; pacientes ::;\n torna 13 de onlen plll'nm('nj-e si IJIp£ltil:o, ta-
leI; c:omo la elevaciol! del pa,rpado superior, In 1'endenda ,I In pro-
pulsion del ojo, el temlilor de las extremidadcR, la acelemclrtll de
loiS movimientos card\acos, Ia ac:eleraeion (Ie los mo\'imiellj-os respi-
l'atorios y crisis de dianea, sintomas todol; qne neabamos de des-
nibil' como de simpaticotonia.

:81 estado psiquieo de los lLipertiroidinlloR es tamhien <lbsoIu-
tamente earaderlstico. Y para formarnos nIla ideal' '1'ra 1Il;nibi['cll1os
10 que al J'espeeto, esuiLeu 10::; maes1Tos adnales de la ellClouinolo-
gia francesa y belga respectivamente. Estos antorcs Re Haman Saill-
tOll, Simonnet y Brouha, los dos primeros fl'allc:eses y el tercero
belga. Estos autores dicen: "Los basedow.ianos son moviles en sus
emodones, en sus afecciones y ell sus deseos. Hallanse en un esta-
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do de tension emocional, d ispuestos iI l'(',l('tion,lI' ('OIl violcncin iI lu
menor e~citaci{ll1, Ha pod ido IJl'Cil'Se que xu t'llJpl'n Jlep1 n la Iu rin ,
qll,e. el miedo llega a Ja ansiedad y In nlegrin a In ngitaci6n. Los pa-
roxismos bruscos, suscitados pOI' cheques omotivos sucesivos, cabal-
gan los 1111015 sobre los otros, De aqui nacen alteracioues de carne-
tel': impacieucia, irascibilidad, in-ita hilidad. paso rapido de 1,1
ulegria a Ia tt-isteza, de la afect nosidad a In hostil idad. Sus ideas
son moviles, tienen un verdadero desorrlen coreico en In intel iaen-
cia; su actividad carece de oiientaeion sosten ida, va ,;eguilln de
nna inercia que hace incomjn-eusible 811 conducts y es ];1 causa de
disensiones f'am iliares y conyugales".

Como se ve, la tiroxina es uua susta ncia que excitn ('1 sistema
simpatico y la corteza cer-ebra 1. La absorcion lIe In til'OX111a se ,-e-
rlf'ica pOl' via nerviosa y no pOl' I'ln snngninea, como se hnlJin pen-
sado alltiguamente. Hay ulla experiencia de dos autores, que 10 lle-

FIGURA I,"

mnestra palpalJlemente; y 1:'" que, si Re iuyel'ta a lUI animnl una
dosis mortal de extractp ti J'oid in no. ei:'te In soporta perfecta mente,
si alltes se ha tellido ]n precanci{)]l de secciona I'll' los nervi os en 1'-

Iliacos simpaticos. 1.0 que prueba que esn ausorcion se hace pOI' via
Ilcrviosa, .Y como dice Hi I'oi re, pOl' via sobre todo s'iml)(U'ic(~,10 cuaJ
explica mejor tocIavia In afinid;:Hj que presentn In tiroxinn pOl' el
sistema simpatico .Y explica tambicn el t0110 simpatico tan exage-
rado de los hipertiroidianos.

En cl1anto a Ia hipOfisis (figura 1), vemos que est;l ell una td-
pIe conexioll COll el sistema uenioso: IIireetamente pOl' una serie de
fihras que Ie vienell del tulJer a tn1'"CS tIel tall0 pituita rio y Ja glaIl-
IJuia a Stl veil pOl' una Herie lIe camlles, ,-ierte directamente una par-
te de sn ~ecreci6JI en eJ tuber cilleremll, Y otI-a illervacion, fuera de
Ja cerebral lIue vielle IIireda mente del sistema simp(ttico ]Jor intei'-

. ,
medio del ganglio cenical snperior, cste pOl' intermedio a su vez
de los plejos cal'otidiallos ~' caverllosos.
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Las secreciones, que 1108 in teresan 1l\£1~de la hipofisis, son las
dcnomiuada s estimuliuas, entr-e ellas, In tiroest.imuIiua y la corti-
co estimulina que Hill a infl ui r, Jwr la SHngre en el fuuoionamiento
de las glandulae tiroides y supra-rreual,

7'- 'iiJ~",--;'~I'It<o
p- p"fam .."
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FIGURA 2."

Queda como ultimo resumen el de la fisiologia de los nucleos
grises. Para esto hagamos un corte frontal del cerebro a fin de es-
tudiar mejor la conexion de los diferentes 11ucleos, 'l'enemos en pri-
mer lugar el talamo optico, la cabeza del uucleo caudal, el nucleo
estr iado con su parte exterria 0 putamen, su parte interna 0 glo-
bus pulislus, el nucleo rojo, en seguicla dos nucleos m£IS pequeiios
que son el cuerpo de Luys y el Locus N'lgcl'. El talarno esta ell <':0-

nexion d irecta con la corteza cere ural y a su H'II en via Ilbras de co-
nexion al cuerpo estriado, el cual a sn veil presenta Iibras de co-
nexion que linen el putamen al globns lw{'ldu8. EI cuer'l)() estriado
envia fibras al nllcleo rojo, al cuerpo de LlIY~ Y al Luu'U8 Niger Y
da origen al haz piramidal clirecto. Del ntIdeo 1'ojo nace el haz ex-
ttapiramidal 0 haz rlluro-espinal. El t:ilamo ('1-tico es Llenominado
el centr'o ele Ia afeetividad, el centr'o de la conciencia 11el Yo, ade-
mas LIe ser un centro reflejo y nn centro sensiti,·o 1'0[' excelencia,
puesto qne es el Iugar (Ie parada obligatoria ell' todas las Jibras de
Ia sensibilidad. Y esto se demuestra no solamente por las experiell-
cias fisiologicas, sino por los casos de patologia nerviosa, en los
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cuales e~tr~ nucleo gri~ e~t[\, alterarlo. Fi~iol()gitalllellte, Bechterew
y Goltz delllostnll'on que si se supruu la la col'te;"::1 cerebral de UD

animal, este perdia toda manifestacion iuteler-tual, pero coservaba
iutactas J::1~manifestaciones emocionales, como run I'll II, movimien-
tos de la cola, apacibi lidad cuando se le acariciaba, y al contra.rio
reacciones de ira cuando se le trataba mal, Iuversameute, la supre-
sion del talarno optico, deja intactas las fu nciones intelectuales y
destruye las fu ncioues emocionales, La excitacion directa de la ca-
pa optica, determina, segun la region excitada, sintornas que encon-
tra rernos en la emocion, como la taquica rd ia , la taquipnea, la secre-
cion lacrimal, la puliuria y otros mas, En el llarnado Sind.rome ta-
larn ico, encontramos ademas de los desordenes de las sensilrilida-
des, del sent ido estereoanostico y de las actitu(les, des6rdenes Inuy
marcados de la afecti\'idall y sobre todo del sentimiento, La mllsi-
ca detenn iml en estos pacientes reacciones partieula1'es, que se co-
lloceran ::11estudiar la patologia nerviosa,

En CllillltO al cllel'j)O estriml0, sus funciones son dos, Una so-
bre el automatismo y los movimientos asoc,ados, y otra sobre el to-
no muscular, nentro lIe lUI momento veremos \'arios detalles sobre
Jas consecuel1cias fisiologicas del c11erpo estriado,

Ya en posesi(m (Ie este hl'eve resumen, V::1mos a abol'dar el es-
tUllio de Ja eIllOci(m,

Ray siete homu1'es eminentes que han cledic::1do alguna parte
Ill' su vida al estudio de la emocion, Descades, Pierre Janet, Du-
Ill'e, Hemy-('oIlin, estos cl1::1tro fI'anceses, 1'1 profesor 3f::JraTion, es-
paTiol, el llOl'teamericallo ViTiUiam .James y Lange, (Este llltilllO
sueco) .

A pes~ll' (Ie que est::1s sietr personalida(les han trabajac10 sobre
la enlOt'ibn, cl acuercl0 completo 110 se Ita rpalizarl0 tochwia, Para
,Jmnes, solH'e to(lo y para Lange, cuyas ieleas son las que pre\'ale-
('('n actnallllellte, el hecho psiquico ele 1::1emoci6n, consiste en la
cOllciencia que tellelllos (Ie Jos fen(lllleuos orgf1l1icos que acontecen en
llosotrOS, a cOllsecl1pncia de l"iertas lwrcepeiones, es decir, concien-
cia de lOR fen(nnenoR vegetnj-j\,os, COllsideraudo eomo 1113.Sexacta
esta (]efiuiei(lI), IHIei,d-oque esi";l eu m~ls al'mOllln eou los descllbri-
mientos morll'l'llOS (Ie la elldor'l'inologia, \"~amos n elesHlTollarla 1-'0-
co a poco, Ell primer lugal', Jos ('omponentes ell' In emocion, Para
que exista nlla emoci()]l R(' uece"ita ell primer lugar una imagen
vero no como coml iei611 incl ispclIsa ble segllll \'el'emos a hora,

La im;lgen pUI'de sel' 1111,::1ilqagell aetu:ll, es decir, una imagen
que exi~ta ell el momento ele Ja emoci6u, Pueele sel" e\'ocaLIa; COlllO
pOI' ejempJo, Ja imageu rle Ull objeto que fue Ulusa de una emocion
antel'iol'. l'uede ser tamlJiell im'elltada, pOl' ejemplo, llIlH represen-
tacion Inelltal cnalquier,a. l'el'o no es neces:ll'io II obligatorio que
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exista d icha imagen, La f ilosofia cla sica n dm itia que la idea era 10
impot-tantc en ];1 enrociuu. No hay tal, puesto que Mm~anan ha rea-
Iizado hell isimne f'Xlwr'if'nci;lS en I1nl' dctermiua estaclos emociona-
les, Sill que ex istn ];1 idea pr-lmaria. POl' ojemplc : Ma ra iion inyecta
a un sujeto tranquilo 1I11:1 dosis corricnte de adrcna.lina ; algunos
iustantos despues, 1"1 indi vid uo ernp ieza a sentir todas las ma nifes-
taciones organica s que descTihimo!" como slntomatologicas cle Ia
simpa tico tonia ; el mismo individno dice que se sicnte ernocionado,
pero sin saber por (llle. Si, ell ese momento se le snu iere a esa per-
sona una idea t riate. 0 una ielea alegre. como la mnerte de nn hijo
o la perd ida de una f'ort nna , 0 el exi to en una empresa , ese indivi-
duo ren eciona instn ntanea meute en una forma nf'ect iva que corres-
ponde a la idea que se le hn snge1'ido: ]0 (lue prueba que no sola-
mClJtc pOl' la Yia llelll'O-hormonal, se pnefle realizar un estaclo emo-
CiOlHll, sino que tmnbicn pOl' dn 1'et1'{lgrada, qne es la via hormo-
no-nenral.

Apa1'tal1flonos ahora fie c!"tas conside1'aciones, el segundo pnn-
to uecesario para ]a emoci{lI1 vimos fJne era]a conciencia fJue e]
snjeto f'xperimcnta de las re:lcciolles vagosimpftticas fJue se proc111-
cen en 61. Este S1 es el pnnto mas importante rle ]a emocian, ]a par,
te pnl'amente fisic'a, con sn complemento de C'onciencia. Estos sin-
tomas ya vimos, Ifne el':lU toclos rle ol'flen pllramente simpatico y
t;ll vez no insistiremos en recordarlos.

Estos clos sintoJll:ls, imngen y concieucia ,'agosimp;'ltic:l, (Inrante
mnchos :lnos, Iwevalecieron como ]a irle1l fnnrlmnent:ll rle los cons-
tituyent'es de ]a emoci{)]j, PHim,mnente el ]1l"ofesor ~V[ar:lfion ha in-
1!"(Hlnci(lo. (l<.:~lltJ'()clel Cllil(ho sintom[ttico (le ]<1 emocion, llll tercer
cl('nH'nj-o (lne son los gestos, Los gestos. t:lnto para M<ll'nilon como
P;ll';1 pI ]lJ'ofesor Collin (Ie la escllel:l (Ie ),rancy, no son tan impor-
LIllie:-;, 11i "Oil nil const.itllyrnte obligatorio de l:l emocion, Pal'a
e]]os, 10:-; ge:-;tos existen rlenho (leI cnacho clc In emoci6n, pero co-
m() unil ('!1('"ti6n netnmente l'il'tm11. pllesto Cllle, dicen estos anto-
I C'.';, :-;C' plll'rlen domi]];ll' y contI-oLll' por]a volllntacl. Pl'I'O, si 1'e-
!'1l'X;Oll;llllO:-; llliinstanh" vel'f'mos Iflle tal vez estos dos hata(lisj-ns
11I1 tienell (',,1;1 IPII, 1-0(];.1 In l'nll{m CjlH' solemos encon1TiH' en SIlS
Obl';IS cielltifi(';ls. En pl'imel' Ing;ll' ];1 inel'\'aci6n facial no es so]a-
IIlt'lllp ,-olnllt'ill'ia. S{ill('se CIne, el l]('I'\'io faci:ll helle !'ill orig-en en
I;, C'O l'tf'lI;1 c,p1'l'l1]';11, y q 11(' I'ecillc ill 111 ismo t icmpo, fnel';' rl(~ ]:1 S fj-
hl;'s qllp 'Iv ,i('llell Ilel 1';-111 pil'amiil;ll, otJ-:ls (Ie Ol'igen netamente
('lIl(J(';o]l;11 qllC' Ie ,i('IH'11 (Ie ]a I'pgi{m Ullmno-estri';lll;l, Y, en lesio-
IW" W1tO]{lgic;ll>;, (lig-;-llIlOS (le hemolTilgiils eOl'beales bilatel'ales; en
1;11>;qlle 11;1,'/ 1111;1il[)oliei{1I1 totill (le los movimientos ,'oluntarius,
e,\;:-;lc]1, "in c'mhal'go, I'eill'ciones elnotion,ales que se tl'aclucen pOI'
!Ilol'imiento" (lei l'ol>;lTo, fJlle l'eflejilll tTistpza 0 <llegl'ia, segun el
lIlutin) 0 ,,('glill la iLle;1 que se Ie Jla sugel'iclo al paciente, Esto nos
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pruefia que la vol untad es completamerrte iucapaz, a l i-eves de 10
que piensau 1farai1on y Colliu, lIe destiu ir o iuhibir 101' moviruien-
1'01' en 1;1 emociou. Y pOl' otra parte, tal I-e", ln mas impoi-tunte, co-
mo la verdnrlera emod(lIl se C;lI'al'teri",a ante todo por su imprevisi-
lii lidad , uad ie se espera a recibir u n r-hoque ernocioual, y si el se
presentu, tieue que reaccioua r el sujeto a ntomaricnmeutc, puesto
qtu-, si esto no sucede, ya no 1'1'podria hablat- de emocion, Creemos,
pues, que, los gestos deben eutrar a formal' parte de una manern
dcl'init.iva del cuad ro siutomatico de la emotion.

Ahoru. yn con la defiuicion de In emocion, vamos a vel' su ti-
I'io]ogia. y ~nl' via s de tra naurision. La primcra etapa de una emo-
dbu es, ante todo, y cua lquiera que sea 1'1 organo de los sentido,.:
qlle ~e llaya utilizado, ]a corteza cerc,ural. Es necesario a] mismo
tiempo, qlle esa imagen tenga 10 que llaman nna carg-a afectiva,
<]ue, si es debil, escnsmuente llega a ]a cortez a cer'ebra], es identifi-
calla pm' el]n, pew I-;iu qne se transmita a las regiones SlllJ-cortica-
]{'s y sin <]ne determi ue', pOl' eonsigu iente, n ingu n estacIo emociollfl 1.
Hny qlle consiclerar tambien en cada emoeion, 0 en la imagen qne
I'a a pl'OllllCil' la emod(m, 10 qne llaman el nl11lJral indivillnal ell'
clll.otil'idad. ITny ilUlividuos hiperemotisos, para qnienes lIun elllo-
cibn deui], cle1't'l"luina 111m r('I1<'ci611del sistema l'agosimp;11'ico en Illi

to(lo dei;Ill'opol'ciomlda, con In idea. emociona1.
Hay Otl'O~, al contra rio, hipoelllotivos, pn quienes se necesitan

i(IeHs cargacln ~ fllertemente (Ie a ctividad, pa rH 1)1"0<1ncir en enos
lllla l'eaccibn emocionnl. Mm'afion describe esto, poniel1(lo 1111 ejern-
plo Illuy curio~o: que el vup]o de n11 avion plI tiempo de 'paz, no 110'.;

Ill'(H]nee ningunn ellloci(lll. 1'1'1'0 1'1 v11elo de este mismo avion, de-
tenlliwi 11nn cmlld()]\ de pa,nico en tiempo (Ie guel'ra; porque elll'S!'
UlOlJlellto el'a i.lea del al'ibll tielle lllJa eill'ga elllociOll<ll. Pero, ;1(Ill,

ell tielllpo (II' guerra ('se Jlli~mo al'ibll 110 emoeiolln 10 mismo n 1111

llOllllH'e \;Iliellte, que a 11110 eouarlle, Al valiente JIO Ie emociolla y
n L cohnrdl' Ie e<-lllsa IIl1a Relll'aci()u (Ie terror. ),Jti l's1"<1Ildini(lo (.]
prolllelll;-1. del Ul1lural iJ](lil'illual (Ie emoi'il-iilml.

lTll<l,lez que 1;1 illea Ita negado n la cortezn eerehl'nl, supollit'll-
;,10 que fue uua i<1en tIe p{llIico, nL llegar ;1 ]n codeza ('erelJl'al. cIcci-
mUI-;,pasa PO]' intel'lllellio ill' 1m; fibral:' e{ll't'ico-tal{llllieas al t£llamo
optieu, q1l(~l.:UlllOya se rio, e~ quiI'll I'a <I llal' el j-ouo afeeti\o a est,
imagen y a .'Jasificada.

Ell segnida l'l:'e illflujo pa~a (leL t{,l:llllO al e11el'l)() estl'ia(lo. Am
I-;l' jJl'ollll('C Ull tUIIIU!j-O, que 1';1 ;1 cal'aeterizarl'e ])01' 1111 des;u'l'cglo
de Io~ 1ll00'illliclltOI', pur Iles(lHlelles <1ela fouaci()]!, Ill' ]a cJegl11(,joll,
Ill' In lllimicn, 1)01' JIIul'illlientos Ill' defl'JIsn, pOI' 1<1telllLenein it la
fuga, etc.

Del euel'pu estl'iadu esos influjos se tJ'an~llliten subre to do a
las l'egiolles lJi]Jut;-1]{ullica~. Cutludo llegan aW, se dirigell a su V\~I\
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por dos d irecciones distiutas ; una parte como ya vim os, a la hipo
f'isis, otra, a las regiones bulbo med ulares. La hipOfisis al recibir
ese influjo ernocional, inmediatamente produce la secrecion de es-
timulinas que acabamos de ver, para que vayan a excitar las secre-
ciones th-oidianas y las suprarrenales ; la otra parte va a influir
sobre las regiones bulbo med ulares que tienen bajo su dependencia
el f'uucionamlento de las glandulas de secreciou interna,

POl' consiguiente, ese influjoque vino desde la corteza, llego
al talamo, paso al cuerpo estriado, Ilego al tuber, paso Iuego a la
region bulbo medula r y va a producir ahora la secrecion de tiroxi-
na y Ia secrecion de adrenalina. Esas secreciones de tiroxina y
adrenalina, van a obrar iruned iatamente sobre el sistema simpati-
co y aI obrar sobre el, veremos aparecer los sintomas que acabamos
de describir anterrormente. Es decir, que apareceran al punto la
taquicardia, el temblor, la angustia, la ansiedad, las secreciones
llquidas, la palidez, el enroj.ecimiento del rostro, esto unido a los
movimientos automaticos del cuerpo estriado y al estado afectivo
producido pOl' .las regiones talamicas, nos dan una idea de 10que re-
presenta el cuadro dinico de la emocion. Tan pronto como este sis-
tema simp;;1tico se exagera en su fllncionamiento, hay l'eceptores
que eaptanlo que esta sneecliendoen este sistema, los cuales regis-
tran esas sensaciones, ];.lS llevan a la corteza cerebral y el indivi-
duo es eonsciente de 10 que est[l ]Jasalldo y al hacerse consciente se
emoeiona aIm mas.

Este es el traye'to de una emotion, vamos a resumirlo ahora
en esquema:

I CORT]ZA f

r---'---,/ ~r---,IRlc-IPTOR'LfI I r~lAHO I
~/ . ~~
1/1/'11',0 rico'
\

Tellemos ell primer lugar 13 imagen; la que, como ya vimos,
pafJa 3 la cOJ-teza, de la cOl'teza :11 talamo, del taJamo al cuerpo es-
triado, del euer-po estriado al tuber, pasando porIa region hipota-
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lamica, en donde toma dos vias; una hipof'isaria y la otra bulbo-
medular ; despues de la regi6n bulbo medular, pasa a las glandulas
de secreci6n interna, la suprarrenal y la tiroides.

Estas reacciones simpaticas son registradas por receptores que
las llevan a Ia corteza cerebral, para hacerlas conscientes y real i-
zar el cuadro sintomatico de la emoci6n.


