
daño miocárdico y el infarto de miocardio con necrosis tisular.
Las trononinas T e ¡ parecen que se consolidarán como
indicadores más sensibles y específicos del infarto de miocardio
en relación con la creatin quinasa CKMB. Una mejor estrati
ficación del riesgo en los síndromes agudos se espera con estos
nuevos marcadores.

Además de los indicadores de necrosis celular miocárdica,
marcadores de la ruptura de placa (proteína e reactiva y
amiloide sérica A), plaquetas "agresivas" (P·selectina) o de
isquemia (isoensima fosforilasa de glicógeno BB) y del estado
procoamulante serán discutidos.

5. Nuevos Antiplaquetarios

En vista del papel crucial que desempeñan las plaquetas en la
fisiopalología del accidente coronario agudo, he creído perti
nente revisar los mecanismos normales de activación y agre
gación plaquelaria e ilustrar brevemente las ventajas de los
nuevoS agentes terapeúticos.

Notas: _
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Temas
• Esquizofrenia ¿qué es?

• Fenomenología, slntomas positivos y negativos

• Déficit cognoscitivo y del lenguaje

• Diagnóstico diferencial

• Neuroimágenes

• Estudios genéticos

• Teorías bioquímicas

• Nuevos antipsicóticos

• Aspectos subjetivos de tratamiento

Expertos Extranjeros
-Dr. José de León, Profesor Asociado de Psiquiatría, Uni
versity Of Kentucky, Medical Director, U.K. Mental Health
Research Center, Lexinton-Kentucky.

-Dr. Luis F. Ramírez, Vice-Chairman Case Western Re
serve University, Cleveland Medical Center.

-Dr. Douglas Levinson, Investigation Chairman, Allegheng
Health Science Center, Philadelphia, EEUU.

-Dr. Benedicto Crespo-Facorro, Mii-Crc, Department of
Psychiatry University of lowa Hospital and Clinics.

-Michael Escamilla, Asistente en Psiquiatría e Investigador
Asociado, Universidad de California en San Francisco.

-Dr. Celso Arango, Reseach Fellow, Maryland Psychiat
ric Reseach Center, Baltimore, Maryland.

Expertos Nacionales
-Dr. Alvaro Gallegos Chacón, Especialista en Neuropsi
quiatrfa, Míembro de Número de la Academia Nacional de
Medicina de Costa Rica, Profesor Emérito de la Univer
sidad de Costa Rica.



-Dr. Carlos E. Zoch Zanini, Especialista en Psiquiatrra y
Psicofarmacología, Jefe de Sección del Hospital Nacional
Psi-quiátrico, Director y Profesor del Programa de
Posgrado del CENDEISSS y la Universidad de Costa
Rica.

Programa
l. Historia y diágnóstico
9:20-9:30 Justificación del Simposio

Dr. Alvaro Gallegos Chacón
Palabras de la Dra. Rosa Villalobos R, Presi
denta Asociación Costarricense de Psiquiatría
y Psicología.
Inauguración oficial.

Patrocinadores
• Laboratorios ElIy Lilly, Pfizer, Smith Kline Beecham,

Janssen Cilag, Apotex.

Auspiciantes
-Colegio de Médicos y Cirujanos de Costa Rica

-Ministerio de Salud

-Caja Costarricense de Seguro Social

-Universidad de Costa Rica

-Universidad de California, San Francisco, EEUU

-Asociación Costarricense de Psiquiatría y Psicología Clínica

11. Avances en investigación
12: 15-13:00 Neuroimágenes: investigación y diagnóstico

Dr. Celso Arango

111. Tratamiento
15:00-15:30 Nuevos antipsicóticos.

Dr. Luis Fernando Ranúrez

9:30-10:00

10:00-10:45

10:45-11 :30

1J :30-12: 15

13:00-14:00

14:00-14:30

14:30-15:00

15:30-16:00

16:00-16:45

16:45-17:00

Esquizofrenia ¿Qué es?
Dr. Alvaro Gallegos Chacón

Fenomenología: síntomas positivos y ne
gativos.
Dr. José De León

Déficit cognoscitivo y del lenguaje
Dr. Luis Fernando Ranúrez

Diagnóstico diferencial
Dr. Douglas Levinson

Regrigerio fuerte

Aspectos genéticos
Dr. MichaeI Escamilla.

Teorias bioquímicas.
Dr. Luis Fernando Ranúrez

Aspectos subjetivos de tratamiento
Dr. CelsoArango.

Mesa redonda: participan todos los
conferencistas.
Preguntas y respuestas

Cierre del Simposio
Dr. Carlos Zoch Zanini.

519 Esquizofrenia ¿Qué es?

Alvaro Gallegos Chacón

Partiendo de la etimología y la explicación de lo que quiso decir
el profesor Bleuler. quien bautizó, se hace un rápido recorrido
sobre los conceptos de esta enfermedad a través del siglo XIX,
tanto el de la nomenclatura como lo es de esfuerzos unificadores
primero en el concepto de demencia precoz y luego, en el del
grupo de las esquizofrenias, Con una corta descripción clínica de
1911. Se hace hincapié en la dificultad en encontrar la etiología:
los múltiples intentos para encontrar una explicación psico
génetica, luego la actual comprobación biogénetica y aspectos
psicosociales que es la materia que en este simposio de actuali·
zación de la esquizofrenia se ofrecerá para las próximas ocho
horas.

520 Problemas Cognoscitivos y Esquizofrenia

Luis F. Ramrrez

Los problemas cognoscitivos de los pacientes con esquizofrenia
han sido descritos desde los tiempos de Kraepelin pero a traves
de los años ha sido difícil estudiar estos problemas debido a una
serie de dificultades logísticas. Entre estas se encuentran
problemas en la confiabmdad y validez de Jos diagnósticos, el
efecto de las medicaciones usadas en el tratamiento del trastorno
y las dificultades inherentes a los estudios de las funciones
cognoscitivas en general.

En este momento no existe ninguna duda acerca de los proble
mas cognoscitivos de los pacientes con esquizofrenia pero si hay
controversia en el tipo de déficits y su evolución a través del
tiempo. Los déficits más frecuentes incluyen problemas con las
habilidade's verbales, memoria y el procesamiento de
información.
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