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Por ley, trato digno y respetuoso
para todos los animales
::::: En la actualización más reciente de la Ley de
Protección y Bienestar de los Animales en la Ciu-
dad de México, llevada a cabo el pasado 7 de junio,
se establece que éstos ya son considerados seres
sintientes. “Asimismo, deben recibir un trato digno
y respetuoso, incluso los que se utilizan en la inves-
tigación científica”, dijo Elizabeth Téllez Ballesteros,
profesora de la Facultad de Ciencias de la UNAM.
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los consumidores de
sustancias psicoactivas
::::: Según Luis Pérez Romero,
académico de la Facultad de
Psicología de la UNAM, muchas
veces, los consumidores de sus-
tancias psicoactivas llegan a un
lugar de rehabilitación, presio-
nados por un familiar, lo cual
ocasiona que al poco tiempo lo
abandonen y, más tarde, ingre-
sen de nuevo en él. “Hay quie-
nes han estado en 20 ‘anexo s’.
De ahí que en psicología se haya
optado por dos procesos: el de
cambio y aceptación. El primero
busca que dejen de consumir, se
recuperen y vuelvan a ser como
antes; y el segundo, que los fa-
miliares acepten que cambiarán
cuando tengan que hacerlo.”
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a ingenierías de la FES Aragón
::::: El Consejo de Acreditación de la Enseñanza de
la Ingeniería otorgó acreditaciones internacionales
para los próximos tres años a las carreras de Inge-
niería Eléctrica Electrónica, Ingeniería Industrial,
Ingeniería Mecánica e Ingeniería Civil, impartidas
por la Facultad de Estudios Superiores (FES) Ara-
gón de la UNAM. Estas certificaciones fueron ava-
ladas por la International Engineering Alliance.
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P ROT E Í N A PERMITE
DETECTAR EL DETERIORO
COGNITIVO POR ALCOHOL

Texto: RO B E RT O
GUTIÉRREZ ALCALÁ
—ro bargu@hotmail.com—

I
nvestigadores de la Fundación
I+12 del Hospital 12 de Octubre de
Madrid, en España, descubrieron
que la reelina, una proteína que
se halla en el cerebro, permite de-
tectar el deterioro cognitivo en

aquellas personas que padecen el
llamado trastorno por consumo de
alcohol (TCA).

En una primera fase de la inves-
tigación en la que participaron 24
pacientes con este trastorno diag-
nosticado en periodo de abstinencia
temprana (cuatro semanas sin be-
ber) y un grupo de control de 34 per-
sonas, éstos fueron sometidos al
Test de Detección de Deterioro Cog-
nitivo en Alcoholismo (TEDCA), pa-
ra valorar las funciones superiores
(atención, concentración, memoria,
lenguaje, percepción y aprendizaje)
y ejecutivas (inhibición, flexibilidad,
planificación y organización) de su
c e re b ro.

Posteriormente, los investigado-
res observaron, mediante un análisis
de sangre, que los individuos con un
menor nivel cognitivo presentaban
mayores niveles de reelina, la cual
ayuda a la formación y al correcto
funcionamiento del cerebro y lo pro-
tege cuando sufre algún daño.

Asimismo, encontraron que las
personas con niveles de reelina más
elevados tenían otra proteína, la
apolipoproteína E-4, la cual es pro-
ducida por una mutación genética,
favorece los efectos tóxicos del alco-
hol y, por si fuera poco, representa
uno de los principales factores ge-
néticos de riesgo de la enfermedad
de Alzheimer.

Los investigadores piensan que la
reelina aparecería en mayor medida
cuando se retira el alcohol y que lue-
go iría disminuyendo poco a poco.
Es decir, el organismo intentaría
producirla más con el objetivo de
que ejerza un efecto protector. Por
eso, si se quiere que sirva como bio-
marcador del TCA, sería importante
medirla durante las primeras sema-
nas de abstinencia.

Los resultados de esta investiga-
ción se publicaron en la prestigiosa
revista científica International Jour-
nal of Neuropsychopharmacology.

Curiosidad y esperanza
“El TCA es definido por el Manual
diagnóstico y estadístico de los tras-
tornos mentales(DSM-5), de la Ame-
rican Psychiatric Association, como
un patrón problemático de consu-
mo de alcohol que ocasiona un de-
terioro o malestar clínicamente sig-
nificativo. Tiene distintos niveles:
leve, moderado y grave. Este último
conlleva una adicción o dependen-
cia, que es la necesidad de consumir
alcohol sin importar las consecuen-
c i a s”, dice Eduardo Garza Villarreal,
investigador titular del Laboratorio
de Neuropsiquiatría y Neurotoxico-
logía Traslacional del Instituto de
Neurobiología, c a m pu s Ju r i q u i l l a ,
de la UNAM.

Además de causar deterioro cog-
nitivo, el TCA puede desencadenar
enfermedades hepáticas, pancreáti-
cas, estomacales, cardiovasculares y
cerebrovasculares, ciertos tipos de
cáncer (de boca, garganta, laringe,
colon…), diabetes tipo 2, disfuncio-
nes sexuales, ansiedad, depresión e
incluso, debido a la presencia de la
apolipoproteína E-4, la enfermedad
de Alzheimer, pero también proble-
mas familiares, sociales, laborales,
económicos, legales, etcétera.

“Sin embargo, no todas las perso-
nas que consumen alcohol desarro-
llarán el TCA. En estudios epide-
miológicos llevados a cabo con hu-
manos y en experimentos en ani-
males se ha visto que sólo hasta
20%-30% de ellos podría padecerlo.

Para que alguien desarrolle o no este
trastorno hay que considerar cuatro
factores: la carga genética de la per-
sona, el ambiente en el que nació y
creció, la cantidad de alcohol que
consume y la manera en que lo hace.
O sea, si yo tomo alcohol, no nece-
sariamente padeceré el TCA en el
futuro, pero sí me puede llevar a él
si mi carga genética, el ambiente en
que nací y crecí, la cantidad de al-
cohol que consumo y la manera en
que lo hago operan en mi contra”,
explica el investigador.

Puesto que los diagnósticos psi-
quiátricos se realizan a partir de ob-
servaciones clínicas y descripciones
de los comportamientos de los pa-
cientes, el descubrimiento de la ree-
lina como un biomarcador del TCA
ha despertado curiosidad y, tam-
bién, esperanza en la comunidad
científica.

“En la actualidad no se dispone
de pruebas sanguíneas o de técnicas
de neuroimagen para decirle a al-
guien, con absoluta certeza, que pa-
dece depresión, psicosis o esquizo-

El trastorno por consumo de alcohol dinamita la salud física y mental de
quien lo padece.

frenia, por nombrar únicamente
tres enfermedades mentales. Por
eso, este hallazgo supone un gran
avance en el ámbito de la psiquia-
t r í a”, indica Garza Villarreal.

Estudio universitario
A propósito del TCA, el investigador
universitario encabeza, en el Labo-

ratorio de Neuropsiquiatría y Neu-
rotoxicología Traslacional del Insti-
tuto de Neurobiología de la UNAM,
un estudio con personas con este
trastorno, en el que se utiliza la es-
timulación magnética transcraneal
repetitiva para tratar de mejorar su
capacidad cognitiva y evitar que
vuelvan a consumir alcohol.

EDUARDO GARZA VILLARREAL
Investigador del Instituto de
Neurobiología, ca m p u s Ju r i q u i l l a ,
de la UNAM

“Varios estudios
epidemiológicos han
demostrado que no
todas las personas
que consumen alcohol
desarrollarán el TCA”

E n c u esta
b “La más reciente ‘Encue sta
Nacional de Consumo de Dro-
gas, Alcohol y Tacaco’ es de
2017. Las autoridades de Salud
deben hacer otra encuesta de
este tipo lo más pronto posible
para actualizar los datos sobre el
consumo de alcohol en México,
el cual es un problema de salud
pública grave. Tengo entendido
que la recién creada Comisión
Nacional de Salud Mental y Adic-
ciones ya está trabajando en una
encuesta nacional permanente
de salud mental y consumo de
sustancias... Sin duda, el consu-
mo de alcohol en la población en
general se ha incrementado, en
especial durante —y después
de— la pandemia de Covid-19.
Esto preocupa porque el alcohol
es una droga legal cuyo consu-
mo está normalizado en nuestra
so c i e d a d ”, señala Garza Villarreal.

Los resultados de la investigación que hizo posible este hallazgo se publica ro n
en la prestigiosa revista científica International Journal of Neuropsychopharmacology

CÓMO DIAGNOSTICAR EL TCA

De acuerdo con el DSM-5, para diagnosticar este trastorno como tal es necesario
que al menos ocurran dos de los hechos siguientes en un plazo de 12 meses:
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b Con frecuencia se consuma alcohol en
grandes cantidades o durante un tiempo
más prolongado del previsto.

b Haya un deseo persistente de —o esfuer-
zos fracasados para— abandonar o contro-
lar el consumo de alcohol.

b Se invierta mucho tiempo en conseguir
alcohol, consumirlo o recuperarse de
sus efectos.

b Se experimenten ansias o se tenga un
poderoso deseo o la necesidad de consu-
mir alcohol.

b El consumo recurrente de alcohol lleve al
incumplimiento de los deberes en el traba-
jo, la escuela o el hogar.

b Se consuma alcohol a pesar de sufrir pro-
blemas sociales o interpersonales persisten-
tes o recurrentes causados o exacerbados
por aquél.

b El consumo de alcohol provoque el abando-

no o la reducción de actividades sociales,
profesionales o de ocio.

b El consumo de alcohol sea recurrente en
situaciones en las que predispone a correr
un riesgo físico.

b Se consuma alcohol a pesar de saber que se
sufre un problema físico o psicológico per-
sistente o recurrente causado o exacerbado
por aquél.

b Se tenga la necesidad de consumir cantida-
des cada vez mayores de alcohol para con-
seguir la intoxicación o el efecto deseado, o
que, tras el consumo continuado de la mis-
ma cantidad de alcohol, el efecto sea nota-
blemente reducido.

b Se presente el síndrome de abstinencia ca-
racterístico del alcohol o se consuma alco-
hol (u otra sustancia similar, como una ben-
zodiazepina) para aliviar o evitar los sínto-
mas de dicho síndrome.

“La estimulación magnética
transcraneal ya está aprobada como
una herramienta en el tratamiento
de la depresión, y si obtenemos re-
sultados positivos en nuestro estu-
dio, avanzaríamos mucho para que
también pudiera aprobarse en el
tratamiento del TCA”, concluye
Garza Villarreal. b
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