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E ME PONE LA PIEL DE GALLINA CADA VEZ QUE LO VEO: UN VOLUNTARIO PA-
ralitico sentado en una silla de ruedas controla un ordenador o una
extremidad robotica solo con sus pensamientos. Es la demostracion
de una interfaz cerebro-maquina (ICM) en accion.

Ese logro ocurri6 en mi laboratorio en 2013, cuando Erik Sorto, he-
rido de bala cuando tenia 21 anos, se valid tan solo de sus pensamien-
tos para beber una cerveza sin ayuda de nadie por primera vez des-
de hacia mas de diez afios. La interfaz envié un mensaje neural desde un area cortical de alto
nivel, y un apéndice electromecanico cogio una botella y 1a llevo a los labios de Sorto para que
pudiera tomar un sorbo. Habia transcurrido mas de un afio desde que se le implantaron en el
cerebro unos electrodos que controlan las sefiales neurales de los pensamientos que dan lu-
gar a las acciones motoras. Junto con mis colaboradores observamos con asombro cOmo com-
pletaba esta tarea engafosamente simple que, en realidad, es de una intrincada complejidad.

Al presenciar semejante hazafa, de inmediato surge la cues-
tion de como puede controlarse una protesis mecanica solo con
el pensamiento. A diario movemos las extremidades sin pensar,
acciones que cualquier ICM compleja deberia llevar a cabo sin
dificultad. Sin embargo, durante décadas los neurocientificos
han intentado descodificar las sefiales neuronales que inician
los movimientos para alargar el brazo y asir un objeto. El esca-
so éxito en la identificaciéon de dichas sefiales ha espoleado la
btsqueda de nuevos métodos para interpretar la cacofonia de
la actividad eléctrica que resuena mientras los 86.000 millones
de neuronas del cerebro se comunican entre si. Ahora, una nueva
generacion de interfaces alimenta la esperanza de crear una
unioén perfecta entre cerebro y protesis al intervenir con gran
precision en las regiones neuronales que formulan acciones, ya
sea el objetivo asir una taza o dar un paso.

DEL CEREBRO AL ROBOT
Existen dos tipos principales de interfaces: unas envian men-
sajes al cerebro (ICM de «escritura») y las otras los reciben
(ICM de «lectura»). Las primeras suelen emplear la estimula-

Las interfaces cerebro-maquina pueden enviar sefales a circuitos neu-
ronales y recibirlas.

Los dispositivos actuales tienden a funcionar de manera imprecisa o con
lentitud.

Una nueva investigacién implanta las interfaces en aquellas éreas del
cerebro que formulan las intenciones de moverse de una persona, con lo
que se consigue una técnica mas versatil para los pacientes con lesiones
medulares.
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cion eléctrica para transmitir una sefial al tejido neural y ya se
utilizan con éxito en diversas aplicaciones clinicas: las protesis
cocleares estimulan el nervio auditivo y permiten que los suje-
tos sordos oigan; con la estimulacién cerebral profunda de los
ganglios basales, un area que controla la actividad motora, se
tratan trastornos como la enfermedad de Parkinson y el temblor
hereditario; también estan realizdndose ensayos clinicos para
aliviar ciertas formas de ceguera con dispositivos que estimulan
la retina.

Las ICM de «lectura», por el contrario, registran la actividad
neuronal, pero atn se encuentran en fase de desarrollo. Antes
de que la proxima generacion de esta tecnologia llegue a los
pacientes, han de abordarse los desafios inicos que plantea la
lectura de senales neuronales. No obstante, ya existen métodos
algo menos refinados. El electroencefalograma (EEG) registra
la actividad promedio de una seccién de varios centimetros
de tejido cerebral, que contiene millones de células, aunque
no capta la actividad de las distintas neuronas de un circuito.
Por otra parte, la resonancia magnética funcional (RMf) es una
técnica indirecta que mide el aumento del flujo sanguineo en
una region que esta activa. Permite generar iméagenes de areas
mas reducidas que el EEG, pero su resoluciéon contintia siendo
baja. Los cambios en el flujo sanguineo se producen despacio,
de modo que la resonancia magnética no puede distinguir va-
riaciones rapidas de la actividad cerebral.

Para superar estas limitaciones, lo ideal seria registrar la ac-
tividad de las neuronas por separado. Observando la variacion
en la velocidad de descarga de un gran nimero de neuronas
se obtendria la imagen mas completa de lo que ocurre en una
region especifica del cerebro. En los altimos afios, los implan-
tes de matrices de electrodos han empezado a posibilitar este
tipo de registro. Los dispositivos que se emplean en la actuali-
dad son superficies planas de cuatro por cuatro milimetros que
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contienen hasta 100 electrodos. Cada uno de ellos mide entre
1y 1,5 milimetros de largo. La matriz completa, que se asemeja
a un lecho de clavos, puede registrar la actividad de entre 100
y 200 neuronas.

Las sefales captadas por estos electrodos se procesan en
«descodificadores» que utilizan algoritmos matematicos para
traducir los diversos patrones de descarga neuronal en una senal
que inicia una accién concreta, como el control de una extre-
midad roboética o de un ordenador. Estas interfaces de lectura
ayudaran a pacientes que han sufrido dafos cerebrales a causa
de lesiones de la médula espinal, ictus, esclerosis multiple, es-
clerosis lateral amiotréfica y distrofia muscular de Duchenne.

Nuestro laboratorio se ha centrado en sujetos tetrapléjicos,
que sufren paralisis en las extremidades superiores e inferiores
debido a lesiones en la region cervical de la médula espinal.
Registramos la actividad de la corteza, la capa de unos tres
milimetros de grosor que cubre los dos hemisferios del cerebro.
Si se extendiera, la corteza de cada hemisferio mediria unos
80.000 milimetros cuadrados. El ntimero de regiones cortica-
les especializadas en controlar funciones cerebrales especificas
ha aumentado conforme se han recabado mas datos y, en la
actualidad, se calcula que comprende mas de 180 areas. Estas
ubicaciones procesan la informacion sensorial, se comunican
con otras regiones del cerebro involucradas en la cognicion, to-
man decisiones o envian 6rdenes para desencadenar una accion.

En resumen, una interfaz cerebro-maquina puede interac-
tuar con muchas regiones de la corteza . Entre ellas figuran las
areas corticales primarias, que detectan los estimulos senso-
riales, como el dngulo y la intensidad de la luz que incide en
la retina o las sensaciones desencadenadas en una termina-
cion nerviosa. También se apunta a las cortezas de asociacion,
densamente conectadas, entre las dreas primarias que estan
especializadas en el lenguaje, el reconocimiento de objetos,
las emociones y el control ejecutivo de la toma de decisiones.

Diversos grupos han empezado a registrar poblaciones de
neuronas individuales en pacientes paraliticos, 1o que les permi-
te manejar una protesis en el entorno controlado de un labora-
torio. Aun persisten obstaculos importantes que deben salvarse
antes de que pueda equiparse a un paciente con un dispositivo
protésico neuronal con la misma facilidad que un marcapasos.
Mi grupo aspira a registrar la actividad de las areas asociativas, y
no de la corteza motora, que es el objetivo de otros laboratorios.
Con ello, confiamos en poder conseguir una mayor velocidad y
versatilidad a la hora de detectar el inicio de las senales neuro-
nales que transmiten las intenciones de un paciente.

El area de asociacién concreta que mi laboratorio ha estu-
diado es la corteza parietal posterior (CPP), donde se planifica
la ejecucion de una accién. En nuestro trabajo con primates no
humanos, hallamos una subregion de la CPP, llamada corteza
intraparietal lateral, que discierne las intenciones para iniciar
el movimiento de los 0jos. Otras zonas de la CPP se encargan de
procesar el movimiento de las extremidades, y la region parietal
del alcance prepara el de los brazos. Ademas, Hideo Sakata, por
entonces en la Facultad de Medicina de la Universidad de Nihon,
y sus colaboradores hallaron que el area intraparietal anterior
formula los movimientos de agarre.

La CPP ofrece varias ventajas para el control cerebral de un
artefacto rob6tico o del cursor de un ordenador. Una de ellas es
que controla ambos brazos, mientras que la corteza motora de
cada hemisferio, el area en la que se centran otros laboratorios,
activa la extremidad del lado opuesto del cuerpo. La CPP tam-
bién indica el objetivo de un movimiento. Por ejemplo, cuando

LA INTERFAZ desarrollada por Richard Andersen (izquierda), del

Instituto de Tecnologia de California, y su equipo permitié a Erik
Sorto (derecha) mover un brazo robético.

a un primate no humano se le induce visualmente a alcanzar
un objeto, esta area del cerebro se activa enseguida, marcando
la localizacion de un objeto deseado. Por el contrario, la corteza
motora envia una sefial para coordinar la trayectoria del mo-
vimiento. Conocer la finalidad de una accién motora prevista
permite que la interfaz cerebro-maquina la descodifique rapi-
damente, en unos pocos cientos de milisegundos, mientras que
para calcular la sefial de trayectoria procedente de la corteza
motora se puede tardar mas de un segundo.

DEL LABORATORIO AL PACIENTE

No ha resultado facil pasar de los experimentos con animales
en el laboratorio a los estudios de 1a CPP en humanos. Transcu-
rrieron quince anos antes de poder realizar el primer implante.
Primero, insertamos en primates sanos las mismas matrices
de electrodos que planedbamos usar en humanos. Los monos
aprendieron entonces a controlar cursores de ordenador o ex-
tremidades robdticas.

Formamos un equipo de cientificos, médicos y profesionales de
rehabilitacion del Instituto de Tecnologia de California (Caltech),
la Universidad del Sur de California, la Universidad de California
en Los Angeles (UCLA), el Centro Nacional de Rehabilitacién
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Rancho Los Amigos y el Hospital y Centros de Salud Casa Colina.
El equipo recibi6 el visto bueno de la Agencia de Farmacos y
Alimentos y de los comités institucionales encargados de evaluar
la seguridad y la ética del procedimiento en los laboratorios,
hospitales y clinicas de rehabilitacion involucrados.

Los voluntarios en este tipo de proyectos son verdaderos
pioneros, que pueden o no obtener un beneficio. En tltima ins-
tancia, participan para ayudar a aquellos usuarios que recurriran
a esta tecnologia una vez que esté perfeccionada y lista para su
uso cotidiano. En abril de 2013, Erik Sorto, nuestro primer vo-
luntario, se someti6 a la cirugia de implante, que llevaron a cabo
los neurocirujanos Charles Liu y Brian Lee. La operacion salié a
la perfeccion, pero luego siguié un periodo de espera, mientras
el paciente se recuperaba, antes de poder probar el dispositivo.

Mis colegas del Laboratorio de Propulsién a Chorro de la
NASA, que construyeron y lanzaron los robots exploradores de
Marte, hablan de los siete minutos de terror que transcurren
desde el momento en que el vehiculo entra en la atmésfera del
planeta hasta que aterriza. Para mi fueron dos semanas de inquie-
tud, durante las que me preguntaba si el implante funcionaria.
Sabiamos como operaban areas similares del cerebro de primates,
pero un implante humano navegaria en aguas inexploradas. Na-
die antes habfa intentado registrar la actividad de una poblacién
de neuronas de la CPP.

Durante el primer dia de pruebas detectamos actividad neu-
raly, al final de la semana, disponiamos de sefiales de suficientes
neuronas para empezar a determinar si Sorto podria controlar
una extremidad robdética. Se producia una variacién en la acti-
vidad de algunas neuronas cuando Sorto imaginaba que movia
su propio brazo. La primera tarea consisti6 en orientar la mano
del robot en diferentes direcciones para estrecharsela a un es-
tudiante de posgrado. Estaba entusiasmado, como nosotros,
porque era la primera vez desde su lesion que interactuaba con
el mundo usando el movimiento corporal de un brazo robético.

A menudo la gente quiere saber cuanto tiempo se tarda en
aprender a utilizar una interfaz cerebro-maquina. De hecho,
la técnica funcion6 desde el primer momento. Result6 facil e
intuitivo usar las sefales de intencién del cerebro para controlar
el brazo roboético. Al imaginar diferentes acciones, Sorto obser-
vaba los registros de neuronas de su corteza y podia activarlas
y desactivarlas a voluntad.

Al principio de un estudio, preguntamos a los participan-
tes qué les gustaria conseguir si pudieran controlar un robot.
Sorto queria ser capaz de tomar una cerveza por si mismo sin
tener que pedirle ayuda a nadie. Logré dominar esta accion
aproximadamente un afio después de empezar el estudio. Con
el equipo codirigido por Spencer Kellis, de Caltech, que incluia
a expertos en roboética del Laboratorio de Fisica Aplicada de la
Universidad Johns Hopkins, fusionamos las senales de intencién
de Sorto con la potencia de procesamiento suministrada por la
vision artificial y la robética inteligente.

El sistema de vision artificial analiza las imagenes de las
camaras de video, y el robot inteligente combina la sefial de in-
tencion con algoritmos informaéticos para iniciar el movimiento
del brazo del robot. Sorto logré el objetivo después de un aio,
entre vitores y gritos de alegria de todos los presentes. En 2015
publicamos en Science nuestros primeros resultados sobre el
uso de las sefiales de intencién de la CPP para controlar protesis
neuronales.

Sorto no es el tinico usuario de nuestra técnica. Nancy Smith,
que lleva cuatro aios participando en el ensayo, se quedo te-
trapléjica tras un accidente de trafico hace unos diez afios. Era
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AST FUNCIONA UNA ICM

Basta con pensarlo

Durante 15 afios, los neurocientificos han construido interfaces
cerebro-maquina (ICM) que permiten mover cursores de orde-
nador o manejar prétesis por medio de sefiales neuronales. La
tecnologia ha avanzado con lentitud debido a que traducir las
descargas eléctricas de las neuronas en érdenes para jugar a

un videojuego o mover un brazo robético es un proceso suma-
mente intrincado.

Un grupo del Instituto de Tecnologia de California (Caltech)
ha efectuado progresos en el campo neuroprotésico recurriendo
al procesamiento neuronal de alto nivel —la intencién de iniciar
una accién—, seguido de la transmisién de las senales eléctricas
relevantes a un brazo robético. En vez de enviar sefiales desde
la corteza motora para mover una extremidad, como han inten-
tado otros laboratorios, los investigadores del Caltech colocan
electrodos en la corteza parietal posterior (CPP), que transfiere
a una prétesis la intencién de actuar del cerebro.

Descodificar sefiales neuronales sigue planteando todo un
desafio para los neurocientificos. Sin embargo, el uso de senales
procedentes de la CPP, la clipula de la cadena de mando cogni-
tiva, parece que derivard en un control mas répido y versatil de
las protesis.
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profesora de informatica en un instituto
de secundaria y tocaba el piano como
pasatiempo. En estudios realizados con
Tyson Aflalo, del Caltech, y Nader Pou-
ratian, de la UCLA, descubrimos una
representacion detallada de las manos
en la CPP de Smith. Mediante realidad
virtual, la mujer podia imaginar que mo-
via por separado los diez dedos de las
manos izquierda y derecha de un avatar
en la pantalla del ordenador. Con el mo-
vimiento imaginado de los cinco dedos
de una mano, Smith podia tocar melodias
sencillas en un teclado de piano generado
por ordenador.

COMO REPRESENTA EL CEREBRO

LOS OBJETIVOS
Nos entusiasmo trabajar con estos pa-
cientes para encontrar neuronas sinto-
nizadas para procesar las seflales que se relacionan con las
intenciones de una persona. La cantidad de informacién que
se extrajo de unos pocos cientos de neuronas resulté abru-
madora. Logramos descodificar un surtido diverso de activi-
dades cognitivas, entre las que se incluian estrategias men-
tales (imaginar frente a intentar una accién), movimientos
de dedos, decisiones de recordar estimulos visuales, posicio-
nes de las manos para asir un objeto, acciones observadas,
verbos de accion, como «agarrar» o «empujar», y calculos ma-
tematicos. Para nuestra sorpresa, la insercion de varias matrices
de electrodos diminutos nos permitié descifrar gran parte de
las intenciones de una persona.

La cuestion sobre cuanta informacion puede registrarse a
partir de una pequeia secciéon de tejido cerebral me recordd
un problema cientifico similar con el que me habia topado al
comienzo de mi carrera. Durante mi formacién posdoctoral con
el difunto Vernon Mountcastle, en la Escuela de Medicina Johns
Hopkins, examinamos c6mo se representa el espacio visual en
la CPP de monos. Nuestros 0jos son como camaras, con retinas
fotosensibles que sefializan la localizacion de los estimulos vi-
suales (la imagen completa se denomina mapa retinot6pico).
Las neuronas responden a regiones concretas de la retina, co-
nocidas como campos receptivos. Pero el procesamiento de la
percepcion visual difiere del de una camara de video. Cuando
el aparato se mueve, la imagen grabada también se desplaza,
pero cuando movemos los o0jos, el mundo permanece estable.
La imagen retinot6pica ha de convertirse en una representacion
visual del espacio que tenga en cuenta hacia dénde se dirige la
mirada, de modo que, cuando se muevan los ojos, el mundo no
parezca deslizarse.

La CPP constituye un centro de procesamiento clave para
la representacion del espacio visual de alto nivel. Cuando se
realiza el movimiento para echar mano a un objeto y levan-
tarlo, el cerebro ha de tener en cuenta déonde miran los ojos.
Las lesiones de la CPP en humanos producen un movimiento
impreciso. En el laboratorio de Mountcastle, hallamos que las
neuronas individuales de la CPP tenian campos receptivos que
captaban partes de una escena. Ademas, las mismas células
transportaban también informacion sobre la posicion ocular. Las
dos sefiales interactuaban al multiplicarse la respuesta visual por
la posicion de los ojos en la cabeza, producto que se denomina
campo de ganancia.
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La insercion de
unas diminutas
matrices
de electrodos
en el cerebro
nos permitié
descodificar
muchas de las
intenciones
de una persona

Cuando me incorporé al Instituto Salk
de Estudios Biologicos, muy proximo a la
Universidad de California en San Diego
(UCSD), continué investigando el proble-
ma de la representacion del espacio en el
cerebro. En colaboracién con David Zip-
ser, neurocientifico teérico de la UCSD
dedicado al desarrollo de redes neuro-
nales, publicamos en Nature un modelo
computacional que combinaba posiciones
retinotopicas con la direccion de la mirada
para trazar mapas del espacio que perma-
necen invariables frente a los movimien-
tos oculares. Durante el entrenamiento de
las redes neuronales, sus capas interme-
dias desarrollaron campos de ganancia,
tal como ocurri6 en los experimentos de
la CPP. Al mezclar sefiales de los estimulos
visuales y de las posiciones oculares en
las mismas neuronas, bastaban tan solo
nueve células para representar el campo visual completo.

Recientemente, la idea de las representaciones mixtas (pobla-
ciones de neuronas que responden a miltiples variables, como
con los campos de ganancia) ha suscitado un renovado interés.
Por ejemplo, los registros de la corteza prefrontal muestran una
mezcla de dos tipos de tareas de memoria y diferentes objetos
visuales.

Este trabajo, ademas, podria influir directamente en la expli-
cacion sobre lo que ocurre en la CPP. Lo descubrimos cuando le
pedimos a Smith que, a partir de un conjunto de instrucciones
escritas, realizara ocho combinaciones distintas de una tarea.
Uno de sus cometidos requeria definir una estrategia para ima-
ginar o intentar una accion. En otro necesitaba usar el lado
derecho e izquierdo del cuerpo; un tercero implicaba apretar
una mano o encogerse de hombros. Hallamos que las neuronas
de la CPP mezclaban todas estas variables, y que la amalgama
exhibia un patrén especifico, a diferencia de las interacciones
aleatorias que nosotros y otros habiamos referido en experimen-
tos con animales de laboratorio.

La actividad de las poblaciones de neuronas para elaborar
estrategias y para controlar cada lado del cuerpo tiende a super-
ponerse. Si una neurona se activa para iniciar el movimiento de
la mano izquierda, lo mas probable es que también responda a
un intento de movimiento de la derecha, mientras que los grupos
de neuronas que controlan el hombro y la mano se encuentran
mas distanciados. Nos referimos a este tipo de representacion
como selectividad parcialmente mixta. Desde entonces, hemos
hallado similitudes en representaciones parcialmente mixtas que
parecen componer una semantica del movimiento. La actividad
de células sintonizadas para realizar el mismo tipo de accién
tiende a superponerse. Una neurona que responda a videos que
muestren a una persona asiendo un objeto también se activara
cuando una persona lea la palabra «asir». Sin embargo, las
células que responden a una accién como «empujar» tienden
a escindirse en un grupo propio. En general, la codificacion
parcialmente mixta parece subyacer a los cilculos que son simi-
lares (los movimientos de la mano izquierda se asemejan a los
de la derecha) y también separa aquellos que exhiben formas
distintas de procesamiento neural (el movimiento del hombro
difiere del movimiento de la mano).

Se ha encontrado codificacion mixta y parcialmente mixta
en ciertas partes de la corteza de asociacion, por lo que seria



preciso explorar si aparecen también en otras ubicaciones que
gobiernan el lenguaje, el reconocimiento de objetos y el control
ejecutivo. Ademas, convendria saber si las regiones corticales
motoras o sensoriales primarias utilizan estructuras similares,
parcialmente mixtas.

Otra cuestion apremiante estriba en averiguar en qué grado
el aprendizaje de nuevas tareas puede afectar al rendimiento
de los voluntarios que usan las proétesis. Si se aprenden con
facilidad, podria colocarse un implante en cualquier area del
cerebro y entrenarse para desempenar cualquier funcién con-
cebible para la interfaz cerebro-méquina. Asi, un implante en la
corteza visual primaria podria aprender a controlar funciones
no relacionadas con la vision. Pero, si el aprendizaje estd mas
restringido, un implante en un area motora, por ejemplo, solo
podria entrenarse para realizar acciones relacionadas con el
movimiento. Los primeros resultados sugieren que los implan-
tes deberian colocarse en areas previamente identificadas que
controlen actividades cognitivas especificas.

ESCRIBIR LAS SENSACIONES

Una interfaz cerebro-maquina no solo debe recibir y procesar
sefiales cerebrales, sino que también ha de enviar informacién
de la protesis al cerebro. Cuando alargamos el brazo para coger
un objeto, la retroalimentacion visual nos ayuda a dirigir la
mano, cuya situacion dependera de la forma del objeto. Si una
vez que empieza a manipularlo, la mano no recibe las senales
del tacto y de la posicion de la extremidad, el rendimiento se
reduce rapidamente.

Hallar el modo de corregir este déficit es de vital importancia
para nuestros voluntarios con lesiones de la médula espinal, que
sufren paralisis por debajo de la zona afectada. Tampoco perciben
las sensaciones tactiles o 1a posicion del cuerpo que son esenciales
para un movimiento fluido. Por lo tanto, una protesis neuronal
ideal debe compensarlo mediante una sefalizacion bidireccional:
debe transmitir las intenciones del voluntario, pero también de-
tectar la informacion relacionada con el tacto y la posiciéon que
procede de los sensores de una extremidad robdtica.

Robert Gaunt y sus colaboradores de la Universidad de Pitts-
burgh han abordado este problema implantando matrices de
microelectrodos en la corteza somatosensorial de una persona
tetrapléjica, donde se procesa la informacion sensorial del tacto
recogida por las extremidades. El equipo de Gaunt enviaba pe-
quenas corrientes eléctricas a través de los microelectrodos, y el
sujeto referia sensaciones de partes de la superficie de la mano.

Nosotros también hemos realizado implantes similares en el
area de la corteza somatosensorial correspondiente al brazo. Con
grata sorpresa, nuestro sujeto, FG, refirié impresiones naturales,
sensaciones cutaneas como las producidas al apretar o golpear,
o vibraciones en la piel. También percibi6 la sensaciéon de que
la extremidad se movia, lo que se conoce como propiocepcion.
Estos experimentos muestran que los sujetos que han perdido la
sensibilidad de las extremidades pueden recuperarla a través de
interfaces cerebro-maquina que «escriban» las percepciones. El
siguiente paso consistira en utilizar manos robéticas equipadas
con sensores para comprobar si la retroalimentacion somato-
sensorial mejora la destreza roboética bajo el control del cerebro.
Ademas, nos gustaria saber si los sujetos tienen la sensaciéon de
«corporeizacion», en la que el miembro robético parece conver-
tirse en parte del cuerpo.

Otro desafio importante radica en desarrollar mejores elec-
trodos para enviar y recibir sefiales neuronales. Hemos deter-
minado que los implantes funcionan durante un periodo rela-

tivamente largo de cinco anos. Sin embargo, la optimizaciéon
de los electrodos extenderia atn mas la longevidad de estos
sistemas y aumentaria el nimero de neuronas cuya actividad
podria registrarse. Otra de las prioridades consistiria en alargar
los electrodos, 1o que ayudaria a acceder a areas ubicadas dentro
de los pliegues de la corteza.

Los electrodos flexibles, que se muevan con las leves sacu-
didas del cerebro (debidas a cambios en la presion arterial o al
ciclo respiratorio), también permitiran registros mas estables.
Los dispositivos existentes requieren la recalibracion del desco-
dificador, porque los electrodos rigidos cambian su posicion con
respecto a las neuronas de un dia a otro; a los investigadores
les gustaria seguir la actividad de neuronas idénticas durante
semanas y meses.

Los implantes también han de reducirse en tamafio y funcio-
nar con poca energia (para evitar calentar el cerebro) y de forma
inalambrica, de modo que no se necesiten cables para conectar
el dispositivo al tejido cerebral. Las técnicas actuales requieren
una intervencion quirargica. No obstante, confiamos en que
algin dia se desarrollen interfaces de registro y estimulacion
que reciban y envien sefiales a través del craneo, y ofrezcan un
rendimiento igual a las matrices existentes implantadas me-
diante cirugia.

Las interfaces cerebro-maquina, l6gicamente, tienen por ob-
jeto ayudar a personas con paralisis. Sin embargo, en los medios
y en los libros y peliculas de ciencia ficcion se emplean para
crear «superhumanos», personas a las que se les han conferido
habilidades que les permitirian correr méas rapido y saltar mas
alto. Sin embargo, la mejora humana solo se lograra cuando
se desarrollen con precision técnicas no invasivas capaces de
detectar la actividad de neuronas individuales.

Por altimo, me gustaria expresar la satisfaccion que produce
llevar a cabo una investigacioén bésica y ponerla a disposicién de
los pacientes. La ciencia fundamental es necesaria tanto para
avanzar en el conocimiento como para desarrollar tratamientos
médicos. Poder transferir estos descubrimientos a un entorno
clinico supone la culminacion maxima del esfuerzo investigador.
Un cientifico se queda con la innegable sensacion de realizacion
personal al compartir con los pacientes su alegria de poder
mover una extremidad robética para interactuar de nuevo con
el mundo fisico.
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