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MEMÓRIA DE LONGA DURAÇÃO: REGIÕES DO CÉREBRO

PACIENTE H.M.



O PACIENTE H.M.

- Convulsões graves desde a infância
- Aos 27 anos foi submetido à cirurgia que o curou da epilepsia

Mas...
Não houve mais retenção de novas memórias desde então

Henry Gustav Molaison (1926-2008)





O PACIENTE H.M. MANTEVE A CAPACIDADE DE ADQUIRIR NOVAS 
HABILIDADES (MEMÓRIA NÃO DECLARATIVA)



A SELETIVIDADE DOS ESTÍMULOS SENSORIAIS PERMITE 
O APRENDIZADO

IGNORAR E ESQUECER ALGUNS ESTÍMULOS É  
IMPORTANTE

Teste de percepção/atenção



CONSOLIDAÇÃO DA MEMÓRIA EXPLÍCITA

Reconhecimento 
do estímulo

Estímulo 
sensorial

Memória de 
curto prazo

Memória de 
longo prazo

atenção consolidação
Informação 

que não 
recebeu 

atenção é 
desprezada

Informação 
que não 
recebeu 
reforço é 

desprezada

Com o tempo 
pode haver 

perda de 
informação

reforço

resgate
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MEMÓRIA IMPLÍCITA (MOTOR)
(NÚCLEOS DA BASE E CEREBELO)



MEMÓRIA IMPLÍCITA (CONDICIONAMENTO EMOCIONAL)

(TÁLAMO E AMIGDALA)



APRENDIZADO 
DECLARATIVO

APRENDIZADO DE 
RESPOSTA MOTORA

BASES CELULARES DO APRENDIZADO E DA 
MEMÓRIA



Indução de LTP:

•Estimulação tetânica
(50-100 estímulos 
freq.= 100/segundo)

•Várias sinapses 
ativadas ao mesmo 
tempo num mesmo 
neurônio pós-
sináptico

POTENCIALIZAÇÃO DE LONGA DURAÇÃO (LTP)
O SEGREDO DE COMO A MEMÓRIA É FORMADA



REORGANIZAÇÃO DA SINAPSE COMO CONSEQUÊNCIA DA LTP





COMO O CÉREBRO DETERMINA O QUE SERÁ DESCARTADO?

Beta-endorfina  = esquecimento e falha na consolidação da 
memória

Situações estressantes podem levar a amnésia anterógrada (ex. 
acidente de carro)  e esquecimento (ex. prova)

Altas concentrações de adrenalina = facilita liberação de beta-
endorfina



COMPORTAMENTO



Ações Emoções

comer medo

beber ansiedade

termorregulação raiva

sono agressão

reprodução personalidade

Comportamentos
Motivados

•Comportamentos Elementares
(sobrevivência do indivíduo)

•Comportamentos Reguladores
(sobrevivência da espécie)

•Comportamentos Complexos
(impulsos subjetivos)



Comportamento Alimentar:

Regulação a longo prazo – balanço energético –
hipotálamo

Regulação a curto prazo – ato de comer – bulbo



Regulação a longo prazo do comportamento alimentar

Hipotálamo lateral= centro da fome (lesão = anorexia)
Hipotálamo ventromedial = centro da saciedade (lesão = obesidade)



Regulação a curto prazo do comportamento alimentar



Regulação a curto prazo do 
comportamento alimentar

3 fases

1)Cefálica: visão e aroma (parassimpático e 
entérico ativados=aumenta secreção)

2)Gástrica: mastigação/deglutição (distenção 
estomacal)

3) Substrato: absorção pelo intestino



Por que comemos?



Microtus ochrogasterMicrotus montanus

Neuroquímica do comportamento reprodutivo



Ocitocina: fêmea estabelece preferência pelo parceiro / filhos
Vasopressina: macho estabelece preferência pela parceira / filhos



Ações Emoções

comer medo

beber ansiedade

termorregulação raiva

sono agressão

reprodução personalidade

Comportamentos
Motivados

•Comportamentos Elementares
(sobrevivência do indivíduo)

•Comportamentos Reguladores
(sobrevivência da espécie)

•Comportamentos Complexos
(impulsos subjetivos)



Sistema Límbico = emoções

Percepção/ interpretação

visceral



Medo e ansiedade

Remoção/lesão da Amígdala = perda do medo e diminuição da agressividade

Paciente S.M. (lesão da amigdala)



O Caso de Phineas Gage

Porção ventral do lobo frontal: destruída

Passou de amável, equilibrado, amigável, inteligente, persistente; a
impaciente, obstinado, briguento, não amigável

Mudança de personalidade

PERSONALIDADE


