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RESUMEN

Tomando como base diferentes estudios realizados por investigadores como Thelen, Katona y
Zelazo, los reflejos neonatales han recibido diferentes tipos de denominacion, que responden a su
naturaleza y funcion. Con algunos de ellos, se ha demostrado que su mecanismo de accion se
conserva como elemento de defensa 6 como patrén precursor de la funcion madura; tal es el caso
de los reflejos de marcha automatica, prension plantar y reaccion positiva de soporte, como
precursores de todas aquellas actividades de bipedestacion, marcha, carrera y salto; de la misma
forma, vale la pena resaltar la importancia que sobre el repertorio motor del nifio, ejercen las
reacciones neuromotoras, entendiéndose éstas como parte de aquellas estrategias automaticas
que emergen gracias al control ejercido por niveles superiores del sistema nervioso central, para
controlar la alineacién corporal con respecto al espacio, ante situaciones que asi lo demandan;
valorar los reflejos del neurodesarrollo y las reacciones neuromotoras, es condicién basica para
establecer criterios sobre los cuales fundamentar las estrategias de intervencion en terapia fisica.
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PRIMITIVE AND NEUROMOTOR REACTIONS: MOTOR BEHAVIOR'S
NEUROLOGIC SUBSTRATUM IN THE HUMAN BEING

ABSTRACT

As a result of different studies realized by researchers as Thelen, Katona and Zelazo, the newborn
reflexes have received different kinds of denomination, which answer to their nature and function.
With some of them, It has been demonstrated that their action mechanism is kept as a defence
element or precursor patron of the mature function; such it is the case of the automatic march,
plantar grasp and support positive reaction as predecessors of all those standing up activities like,
walking, running and jumping; so that, it is worth to stand out the importance that exerts the
neuromotors reactions in the child’s motor movement inventory, understanding them as part of
those automatic strategies that emerge thanks to the control exercised by top levels of the nervous
central system, to control the corporal alignment with regard to the space, whenever it is demanded;
to value the neurodevelopment reflexes and the neuromotors reactions and it's a basic condition to
establish judgment on which basing the strategies of intervention on physical therapy.
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INTRODUCCION

Haciendo parte del esquema utilizado por los fisioterapeutas para evaluar el
neurodesarrollo del infante, se encuentra la valoracion de los reflejos del
neurodesarrollo, componente fundamental que junto a otros criterios, permite
identificar el nivel de maduracion y de control que ejercen las estructuras del
sistema nervioso sobre el movimiento corporal del ser humano.

A lo largo de la historia, los reflejos del neurodesarrollo, y dentro de ellos los
reflejos neonatales han sido objeto de multiples investigaciones; a causa de su
naturaleza y evolucion, los denominados reflejos neonatales tienden a recibir
diferentes denominaciones; Por ejemplo, Katona utiliza el término “patrones
neuromotores elementales”, Zelazo los denomina “movimientos prefuncionales” y
Milani-Comparetti los llamé “patrones motores primarios”, afiadiendo que aunque
se demuestren mediante estimulos, ello no necesariamente los hace ser reflejos
(1).

El comienzo del desarrollo motor se encuentra en el movimiento reflejo. Desde
etapas prenatales tempranas el sistema nervioso desarrolla estrategias derivadas
de la herencia y de aferencias sensoriales que se hacen manifiestas en el
momento del nacimiento y permanecen como soporte de las funciones motoras a
lo largo del ciclo vital. Se considera que el reflejo es un movimiento automatico,
realizado sin voluntad consciente y normalmente desencadenado por cuenta de un
estimulo sensorial; es una respuesta inmediata, y estereotipada que fundamenta
la construccion del movimiento y la regulacion del tono postural (2).

Los reflejos neonatales deben desaparecer antes que aparezcan formas maduras
de comportamiento motor. Siendo el caso del “reflejo de marcha automatica 6
pedaleo neonatal”, éste deberia integrarse hacia las 4 6 6 semanas de edad, como
consecuencia de la maduracion de centros corticales superiores (3). A partir de
rigurosas investigaciones, se ha podido observar que en algunas culturas no todos
los nifios presentan dicho reflejo y en otras, la marcha automatica no desaparece
sino que se conserva como mecanismo de supervivencia que la misma cultura
exige, considerandose asi como precursor de funciones mas maduras. Con base

en un estudio en el que se comprueba la existencia del pedaleo en nifios de 4y 5



meses de edad al ser colocados en medio acuatico -en donde el peso corporal
disminuye su influencia sobre la actividad motriz-, Thelen afirma que la
ontogénesis normal del crecimiento y el periodo de inactividad locomotriz -3 a
5meses-, suelen producir aumento de la masa corporal del tren inferior del nifio,
condicion biomecanica que encubre la respuesta motora de marcha automatica
ante el estimulo correspondiente (1).

Adicional a lo anterior, Thelen realizé un estudio en el que se compararon los
patrones de movimiento caracteristicos del pedaleo -marcha automatica- y el
pataleo espontaneo -presente en posicion supina-; tomando como base el
seguimiento electromiogréafico y cinematico, encontraron que estas dos conductas
aparentemente diferentes, son isomorfas, 6 sea que tienen como soporte el mismo
patron de conducta; sin embargo, el pataleo espontaneo es una conducta que
permanece y se refuerza durante el periodo en el que precisamente el pedaleo
desaparece en forma expresa,; asi, las diferencias entre el pedaleo y el pataleo
pudieran explicarse considerando los ajustes posturales que la demanda
ambiental relacionada con la fuerza de gravedad, exige a la biomecéanica del
movimiento asociado con la postura del nifio (4).

Por lo anterior, el pedaleo 6 marcha automética parece ser un ejemplo de patrén
motor innato, una forma inmadura de conducta motriz que se modifica con la
practica, a medida que el nifio crece e interactda con el entorno.  Asi que mas
alld de los reflejos que se inhiben a medida que el sistema nervioso central
madura, se trata de una evidente capacidad de auto — organizacion temprana del
sistema del nifio, un potencial que emerge para ser utilizado dentro de actividades
motrices segun sus intenciones y las posibilidades ofrecidas por el entorno.
Actividades como la bipedestacion, la marcha y la manipulacion, poseen un
sustrato neurologico primitivo 6 prefuncional a partir del cual se da lugar a
procesos de regulaciéon y maduracién que potencializan de manera particular
dichas actividades. Las reacciones de moro, las tonicas cervicales y la prension
palmar entre otras, constituyen parte del sustrato neuromotor para todas aquellas
actividades de destreza que incluyan manipulacion y liberacién de los miembros

superiores. Fiorentino, expresa que en particular la integracién del reflejo ténico



cervical asimétrico apoya el desarrollo de la alternancia de patrones simétricos, asi
como la discriminacion del movimiento entre uno y otro hemicuerpo, mientras el
tronco se ajusta posturalmente para permitir la funcién (5).

Para el nifio con dafo cerebral, resulta dificil comportarse a expensas de su
repertorio neuromotor elemental, puesto que es caracteristica la ausencia 6
debilidad de respuestas 6 patrones neuromotores basicos como la retirada flexora,
la busqueda, la succion y el giro protector cervical, cuya funcién se relaciona con
la proteccién y la supervivencia (6).

Para el caso de la bipedestacion y la marcha, el sustrato neuromotor esta
conformado por patrones prefuncionales como landau, reaccion positiva de
soporte, prensiéon plantar, marcha automatica, sorteaje de obstaculos, retirada
flexora, empuje extensor, flexoextension alterna y extension cruzada. Se puede
apreciar, por ejemplo, el papel que juega la reaccion positiva de soporte como
mecanismo anticipatorio cuando una persona que estd sentada sobre una
superficie alta, cae hacia una superficie mas baja en posicién de pie; igualmente
se puede apreciar el soporte neurologico ofrecido por la prension plantar como
patrén prefuncional, cuando requerimos de la flexion de los dedos de los pies al
caminar sobre superficies que demandan mayor esfuerzo y adhesion.

Igualmente es sabido que el reflejo de marcha automatica favorece el balance
entre el tono flexoextensor de miembros inferiores con relacién a actividades
soportadas por la bipedestacion (5).

El desarrollo 6ptimo de todas aquellas actividades funcionales desde el punto de
vista motor, requiere contar con un buen mecanismo de control postural, y para
ello, vale la pena resaltar la importancia que tienen las reacciones de nivel
superior —equilibrio, enderezamiento y proteccion- dentro del comportamiento del
ser humano (7); haciendo parte de ellas, se encuentran las “reacciones
neuromotrices”, aptitudes motrices innatas, que demuestran la manera como el
nifio desde sus primeros meses, utiliza y adapta la informacién sensorial, con el fin
de responder posturalmente a las demandas del espacio. Existe un gran niumero
de esquemas neuromotores que acompafian al ser humano incluso desde antes

del nacimiento; finalizando las 14 semanas de gestacidon, casi la totalidad de



reflejos neonatales se encuentran presentes dentro del sistema de accion fetal.
Estos esquemas no desaparecen con la edad, sino por el contrario, pasan a ser
parte de la base neuromotriz desde la cual se soporta el movimiento corporal
humano (3).

Le Metayer, define las reacciones neuromotrices como “el conjunto de
contracciones organizadas y previsibles en el espacio, que tienen lugar en las
cadenas musculares fisiolégicamente definidas en el tronco y las extremidades,
que se desarrollaran segun modalidades temporoespaciales y como resultado del
estimulo recibido, segun su naturaleza e intensidad” (8). Dentro de las reacciones
neuromotrices, vale la pena resaltar la importancia que ejercen las suspensiones
dorsal, ventral y vertical, el giro completo en suspension, el apoyo sobre una
nalga, la rotacion del eje corporal en sedestacion, y los desplazamientos posterior
y lateral en cuclillas entre otros.

Las reacciones de suspension hacen evidentes los mecanismos neurales propios
del mesencéfalo, que permiten la alineacién cervical con respecto al eje corporal y
la alineacién corporal con respecto al espacio (9); por su parte, el apoyo sobre una
nalga y la rotacion del eje corporal en sedestacion, expresan las reacciones de
enderezamiento exigidas por la posicion sedente para que los miembros
superiores cumplan con su papel dinamico, a expensas de un mecanismo de
soporte ofrecido por el axis corporal y los miembros inferiores, estructuras que en
este caso, juegan un papel estabilizador. En el caso de los desplazamientos
posterior y lateral en cuclillas, los ajustes posturales que emergen como respuesta
al cambio de posicion, son la manifestacion expresa de estrategias posturales
como la estrategia de tobillo, basicas para el mantenimiento estéatico y dinamico de
la posicion bipeda (8).

Lo anterior, permite deducir la importancia de incorporar dentro de los esquemas
de valoracion fisioterapéutica estrategias tendientes a comprobar la existencia 6
ausencia tanto de patrones prefuncionales de movimiento, como de reacciones
neuromotoras en el infante; lo anterior posibilita detectar desviaciones del

desempefio motor de manera temprana y a partir de ello, establecer estrategias de



intervencidn que impacten de manera positiva el desarrollo integral del nifio
durante los primeros meses de vida postnatal.

Respecto de la valoracion de patrones prefuncionales de movimiento, su
importancia radica sobre la forma como éstos afectan la funcion motora y el
neurodesarrollo del infante, mas que sobre su presencia O ausencia;
ocasionalmente puede existir evidencia fisica de la persistencia de dichos
patrones, coincidiendo con actividades motoras tipicas 6 propias de la edad de
desarrollo del nifio y en esta ocasién, su valoracion pierde importancia, puesto que
no afectan de manera negativa el curso del neurodesarrollo. De lo contrario,
cuando la presencia persistente de los patrones prefuncionales afectan el
desarrollo motor, se hace estrictamente necesario contar con un esquema de
valoracion que los incluya, con el fin de establecer metas, logros y estrategias de
intervencion relacionados con su integracion, asi como con la funcién que éstos
restringen.

Para ejemplificar, un infante de 6 meses de edad con esbozos del reflejo de moro,
que lleve manos a linea media con objetivos de alcance 6 soporte, no requerira la
valoracion de dicho reflejo; se haria necesaria su valoracion si por el contrario en
posicidn sedente se evidenciara problema para mantener la postura debido a la
imposibilidad de utilizar los miembros superiores como estructuras de apoyo.
Teniendo en cuenta lo anterior, es importante que antes de iniciar la valoracién de
reflejos del neurodesarrollo, el fisioterapeuta haya realizado la evaluacion de
actividades motrices alcanzadas por el nifio, con el fin de relacionarlas con la
influencia positiva 6 negativa que sobre éstas puede ejercer la actividad refleja.
De esta manera se delimita el esquema de valoracion de reflejos, apuntando a
observar exclusivamente aquellos patrones prefuncionales y reacciones de nivel
superior que de alguna manera pueden estar incidiendo sobre el repertorio motor
del infante, ya sea por ausencia 0 persistencia.

Gracias al desarrollo de propuestas tradicionales y contemporaneas incluidas
dentro de los enfoques de facilitacion neuromuscular, el fisioterapeuta cuenta con
importantes elementos que permiten abordar la problematica generada por

ineficientes mecanismos de control motor, a partir de sélidos fundamentos que



intentan ejercer un mecanismo de control y regulacion con el fin de promover la

funcién motora y con ello, procesos de desarrollo integral en el infante.

Dichas propuestas encuentran alianza con el increible potencial de restauracion

del sistema nervioso del infante, condicién que facilita el camino para orientar el

desarrollo de la funcién motora con propésito. Para ello, no es necesario disponer

de sofisticados equipos O programas de entrenamiento, sino minimizar las

barreras que se interponen al curso tipico de la maduracion del sistema nervioso,

asi como facilitar procesos de desarrollo integral tomando como eje al nifio y como

soporte a la familia y al entorno (10).

CONCLUSIONES

Tomando como base diversos estudios relacionados con la funcién que ejercen

los reflejos del neurodesarrollo sobre el comportamiento motor, es claro que su

presencia actia de manera permanente a lo largo del ciclo vital, manifestandose a

través de ajustes tonicos que permiten controlar la postura y el movimiento. Por

su parte, las reacciones neuromotoras son consideradas mecanismos innatos que

soportan los mecanismos de control postural y del movimiento corporal humano,

convirtiéndose en elemento indispensable de todo esquema de valoracion en

pediatria. Dada su importancia, el fisioterapeuta debera establecer maniobras

evaluativas y de intervencion cuya orientaciéon favorezca la regulacion neuromotriz,

en pro de optimizar el desarrollo integral del infante.
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