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OBJETIVO:
Describir las caracteristicas del campo perceptivo visual en la catatonia.

METODO:

Trabajo clinico experimental, no verbal, a través de la percepcién pura (propiamente dicha,
gndsica, proceso neuropsicol6gico - dramdtico dindmico) como instrumento primordial de
interaccién (con objetos concretos) y comunicacién (gestual) en personas portadoras de
catatonia aguda y crénica.

DESARROLLO:

La percepcion es un fenémeno activo y constante en psiquiatria, presente aiin en los estados
patoldgicos de mayor inhibicién psiquica y motriz.

No obstante la entidad de los fenémenos clinicos (trastorno de conciencia mayor, ensimis-
mamiento, inercia de movimientos, actitud estatuaria, falta de reactividad, pasividad, mutismo)
el cerebro est4 trabajando.

La funcién neurofisiolGgica visual persiste, aunque alterada; se manifiesta en la captacién
perceptiva,

La estimulaci6n sensorial con técnica y método particulares, logra transitoriamente la rever-
sién del sindrome. en tanfo e trabaje dentro del campo perceptivo visual especifico, sin
interferencia verbal, y a ritmo de frecuencia 6ptimo.

RESULTADO Y CONCLUSIONES:

Los datos aportados por las observaciones clinicas de esta investigacién bésica, confronta-

dos a reiteracién, permitieron inferir:

1) El campo perceptivo visual en la catatonia es geométricamente invertido al normal, es

decir convergente en vez de divergente.

2) El fenémeno cognitivo perceptual se altera en sentido restrictivo miltiple. No solo des-

aparece drea del campo visual normal. sino que se reduce el alcance de la visién por acorta-

miento de la distancia focal.

3) El resultado subjetivo es la pérdida de la estructura l6gica de la percepcién visual (par

figura fondo) con eliminacién del fondo, y percepcién exclusivamente figurativa.

4) La visualizacién meramente puntual produce una caracteristica adhesidn al objeto (capta-

cién perceptiva) con exclusién de los elementos del ambiente en relacion inmediata adyacen-
- te o sitnados en la perspectiva de proyeccién espacial.
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Trabajo clinico experimental™*¥, no verbal, a través de la percepcién
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ura® (propiamente dicha, gnosica, proceso neuropsicoldgico—dramatico
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dindmico) como instrumento primordial de interaccion (con objetos
concretos™”) y comunicacién (gestual) en personas portadoras de
catatonia aguda y crénica.

Observacion clinica

Se aprecia una actitud corporal diferente durante la ejecucion del dibujo
entre los pacientes portadores de esquizofrenia subtipo paranoide'"
(actitud erguida) y subtipo cataténico crénico (actitud clinada), de
acuerdo a las caracteristicas respectivas del campo perceptivo visual.
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La percepcion es un fenémeno de activo y constante en psiquiatria,
presente atin en los estados patologicos de mayor inhibicién psiquica y
motriz.

Observacion clinica
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En el juego con globos se aprecia que el paciente, en actitud estatuaria
(catatonia cronica), reacciona sélo al estimulo perceptivo cuando el
gesto en la interaccion, o el objeto concreto'”, se introducen en su campo
visual restringido. En tanto los estimulos referidos se encuentren fuera
de alcance, aun en proximidad relativa, se mantiene arreactivo y ajeno al
entorno.
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La funcién neurofisiolégica visual persiste, aunque alterada; se
manifiesta en la captacion perceptiva’".

La estimulacién sensorial con técnica (introduccion de objeto concreto
animado de movimiento que se desplaza en el espacio, capta la
percepcion e  interacciona) Y método™®  particulares, logra
transitoriamente la reversion del sindrome (en tanto se trabaje dentro del
campo perceptivo visual especifico, sin interferencia verbal, y a ritmo de
frecuencia 6ptimo™*).

El campo perceptivo visual en la catatonfa es geométricamente invertido
al normal, es decir convergente en vez de divergente.
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El fenémeno cognitivo perceptual se altera en sentido restrictivo
multiple. No solo desaparece area del campo visual normal, sino que se
reduce el alcance de la vision por acortamiento de la distancia focal.
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El resultado subjetivo es la pérdida de la estructura de la percepcion
visual (par figura fondo") con eliminacién del fondo, y percepcion
exclusivamente figurativa.
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La visualizacién meramente puntual produce una caracteristica adhesion
al objeto (captacion perceptiva) con exclusion de los elementos del
ambiente en relacién inmediata adyacente o situados en la perspectiva de
proyeccion espacial.

Observacion clinica
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Como resultado de la captacion perceptiva e interaccion con el objeto
concreto se produce apertura del campo visual con reconocimiento
exclusivo de la persona en relacion directa, sin percepcion del entorno
inmediato.
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