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El alcohol es una sustancia que ha generado alto impacto en
la salud publica y dafios cognitivos. El objetivo es describir las
diferencias existentes en el desempefio cognitivo, de estu-
diantes universitarios segun el grado de consumo de alcohol.
Por lo cual, se realiz6 un estudio descriptivo-comparativo, de
corte transversal con 43 estudiantes universitarios divido en
tres grupos segun el patrén de consumo. Se implement6 el
AUDIT y un protocolo neuropsicolégico. No se evidenciaron
diferencias estadisticamente significativas entre los distintos
grados de consumo en la poblacién de adultos jovenes, a
excepcion de la memoria de trabajo en la ejecucion de la
sub-prueba de digitos progresivos, donde se evidencia mejor
rendimiento en los estudiantes abstemios, por tal motivo se
sugiere en proximas investigaciones evaluar con pruebas de
validez ecolbgicas para denotar cambios de su vida diaria.

Palabras claves. Adulto Joven, Alcohol, Desempefio Neu-
ropsicologico.

B Alcohol is a substance that has generated a high impact on

public health and cognitive damage. The objective is to de-
scribe the differences in the cognitive performance of univer-
sity students according to the degree of alcohol consumption.
Therefore, a descriptive-comparative, cross-sectional study
was carried out with 43 university students divided into three
groups according to the consumption pattern. The AUDIT
and a neuropsychological protocol were implemented. There
were no statistically significant differences between the differ-
ent levels of consumption in the population of young adults,
with the exception of working memory in the execution of the
sub-test of progressive digits, where better performance is
evident in the abstemious students, by such motive is sug-
gested in future investigations to evaluate with ecological va-
lidity tests to denote changes in their daily lives.

Keywords: Young adult, alcohol, neuropsychological profile.

Introduccion

En la historia de la humanidad, el alcohol ha estado presen-
te, acompafando diferentes celebraciones, reuniones y ac-
tos relevantes para la sociedad, siendo una de las practicas
de consumo mas aceptadas en el medio. En Colombia, las
actividades de esparcimiento estan acompanadas por esta
sustancia como un elemento clave para celebrar y disfrutar’,
ademas se debe tener en cuenta que los barrios en los que
viven las personas, puede influir en su conducta de beber por
las caracteristicas de estos2.

Ahora bien, el alcoholes una sustancia derivada de la
descomposicién de carbohidratos vegetales, el cual se ve
acelerado por la accion catalitica de una levadura, Sac-
charomyces Cerevisiae, presente de forma espontanea o
anadida por el hombre con el fin de obtener bebidas alco-
hoélicas®. En cuanto al consumo de esta sustancia la Orga-
nizacion Panamericana de la Salud (OPS)4, describe que
en América, es del 40% mayor, que el consumo mundial,
siendo un problema de salud publica, por los efectos perju-
diciales para la salud y los problemas relacionados con el
alcohol sobrepasan los niveles globales, siendo el principal
factor de riesgo para la morbilidad.

Incluso en Colombia en un estudio transversal, con 787 es-
tudiantes de una Universidad Privada de Bogota D.C. se
encontr6 una prevalencia de alcoholismo del 23% y de ries-
go de alcoholismo del 75%. Los resultados indican que el
consumo de alcohol en estudiantes universitarios inicia en la
secundaria®. Lo que evidencia que los joévenes inician el con-
sumo cada vez a mas temprana edad, con mayor frecuencia
e intensidad y esto tiene serias implicaciones en las condicio-
nes generales de salud®. Por lo cual es relevante los estilos
de vida saludable que tienen los estudiantes universitarios y
los factores de riesgo que ello conllevan’.

Segln Londofio et al.b, se evidencia claramente que los
hombres tienden a consumir mas que las mujeres y que su
consumo es mas fuerte, ya que los casos de dependencia



y consumo riesgoso principalmente se dan en los hombres
y los de consumo moderado o no consumo en las mujeres;
aunque estas diferencias se mantienen, en las mujeres ha
aumentado notablemente el consumo en los Ultimos 5 afios.

Neurofisiologia del alcohol

Por otra parte, la accion psicofisiologica y farmaco dinamica
del alcohol es fundamentalmente depresiva, por la reduccidén
de la transmision sindptica en el sistema nervioso humano®.
Ademas, se deben destacar otros efectos sobre el sistema
nervioso central como sus efectos sobre la electrofisiologia
cerebral, el metabolismo y circulacién cerebral ya sea como
factor de riesgo o de proteccion dependiendo de su grado de
consumo® 1011,

En consecuencia, en sus bases neurofisiolégicas se ha ob-
servado que el alcohol afecta especificamente la funcion de
ciertas proteinas de membranas, entre las que se encuen-
tran los canales de iones dependientes de receptor GABA-A
NMDA. El sistema nervioso central (SNC) produce pseudo-
excitacion por supresion de las inhibiciones, con sensacion
de euforia y optimismo, aumento del tiempo de respuesta,
aumento de sociabilidad, descoordinacion muscular, altera-
ciones de la vision, excitacion psicomotora y en algunos ca-
sos depresion y coma®. Por lo que genera menor rendimiento
cognitivo al encontrarce bajos niveles de GABA en la corteza
prefrontal. Al igual que el circuito dorso-lateral del cortex
pre-frontal se relaciona mas con actividades cognitivas como
la memoria de trabajo, la atencion selectiva, la formaciéon de
conceptos o la flexibilidad cognitiva.

La disminucién de la conectividad en el sistema visuomotor
sugiere que las tareas complejas que requieren la interaccion
o la sincronizacién entre diferentes areas del cerebro se ven
afectados incluso a niveles moderados de alcohol, asi mis-
mo, dependiendo de la cantidad de alcohol administrada, las
capacidades cognitivas se ven afectadas, aunque el impacto
en las regiones difiere’.

Alteraciones neuropsicolégicas

El abuso de alcohol y alcoholismo inducen dafio cerebral vy,
en algunos casos causan neurodegeneracion'4, en algunos
casos generando riesgo cognitivo leve'®, induciendo alte-
raciones neuropsicoldgicas, siendo la memoria uno de los
procesos mas afectados, acompafada por la dificultad en
el aprendizaje; en los alcohdlicos, se ha evidenciado alte-
raciones atencionales presentando facil distractibilidad, alte-
racion de las funciones visuoespaciales, perceptivomotoras,
coordinacion visomotriz, funciones ejecutivas, alteraciones
conductuales y en algunos pacientes déficit en aspectos pa-
ralingUisticos del lenguaje’®.

Al igual que Landa et al.’, refieren que los consumidores de
alcohol, presentan una alteracion en la capacidad para rea-
lizar nuevos aprendizajes y un enlentecimiento en los proce-
sos cognitivos implicados en la copia de una figura compleja.
Ahora bien en estudiantes universitarios se ha evidenciado
diferencias en habilidades cognitivas en jévenes universita-
rias encontrandose diferencias en razonamiento abstracto y
en percepcion'®. Landa et al.'®, sugieren la existencia de una

alteracién en la capacidad mnésica, que afecta sobre todo a
la memoria de trabajo y a estrategias de aprendizaje. Asi-
mismo se constata la presencia de un déficit en las funciones
ejecutivas de los sujetos alcohdlicos. Lo cual es posible que
éste déficit en las funciones ejecutivas actie como un factor
de vulnerabilidad a desarrollar el consumo de alcohol®®.

Aunque en proceso de abstinencia los procesos cognitivos
pueden mejorar estos vuelven a estar afectados en las recai-
das y en algunos consumidores pueden llevar algun tiempo
en su recuperacion sin garantizar un funcionamiento 6ptimo
de sus funciones cognitivas. Por ejemplo en los estudios
realizados por Weafer y Filmore?!, se evidencia que los con-
sumidores de alcohol de forma severa muestran un mayor
sesgo atencional para estimulos relacionados con el alco-
hol en comparaciéon con los bebedores moderados. Por otro
lado, los resultados encontrados en el estudio realizado por
Fadardi y Cox??, se evidencia que los consumidores de alco-
hol moderado presentan bajos resultados de funcionamiento
cognitivo al igual que interferencias en la prueba de Stroop
en comparacion con bebedores sociales.

En consecuencia, lo encontrado en los estudios realizados por
Jakubczyk et al.?3, confirman una relacion significativa entre la
impulsividad y las conductas de riesgo siendo el nivel de im-
pulsividad el predictor mas fuerte de las conductas de riesgo.
Presentandose alteraciones ejecutivas en la formulacion de
estrategias de planeacion para la resolucién de tareas, altera-
ciones en control de impulsos y dificultades de inhibicién?* 2.

A partir de lo anterior, se planteé como objetivo general des-
cribir las caracteristicas neuropsicolégicas de estudiantes
universitarios consumidores de alcohol, segun el grado de
dependencia al alcohol.

La presente investigacion es un estudio descriptivo compara-
tivo de corte transversal, el cual busca comparar el desempe-
fio cognitivo de los estudiantes universitarios consumidores
de alcohol.

Participante

Se seleccion6 una muestra intencional por medio de un
muestreo no probabilistico con una muestra de 43 estudian-
tes de una universidad privada de la ciudad de Cucuta que
se encontraban dentro de un rango de edades entre los 18
a 25 afos con una media de 20.28 anos. La distribucién en
cuanto al sexo fue de 55.8% mujeres y el 44.2 % hombres,
que cumplieron los criterios de inclusion; estar actualmente
matriculados en la universidad cursando una carrera profe-
sional, encontrarse en un rango de edad de 18 a 25 afios,
ausencia de alteraciones neuroldgicas, tratamiento médico,
psicolégico y/o psiquiatrico, ausencia de consumo de sustan-
cias psicoactivas ilegales y cigarrillo.

Instrumentos:

AUDIT, el Test de Identificacién de los Trastornos Debidos
al Consumo de Alcohol, permite identificar personas con un
patron de consumo perjudicial o de riesgo de alcohol, se




compone de 10 preguntas acerca del consumo de alcohol,
las cuales se puntlan en una escala de 0 a 4. La calificacion
agrupada en cuatro categorias: consumo moderado que es
igual a una puntuacion entre 0-7; consumo de riesgo de 8 a
15; consumo perjudicial 16 a 19 y consumo dependiente
de 20 a 40%. Test de trazados, consta de dos partes (Ay
B).Evalua atencion visual sostenida, atencion alternante,
flexibilidad mental, rastreo visual, velocidad de procesa-
miento de la informacion®. En cuanto a su confiabilidad se
encuentra 0,76% y 0,89% en TMT-A y entre un 0,86% y
0,94% en TMT-B%.

F.A.S- COWAT es una prueba de fluidez fonoldgica donde se
pide al sujeto que diga tantas palabras como pueda durante
un minuto. Estas palabras deben comenzar por el fonema
indicado. Como reglas de administraciéon se informa al sujeto
que no estan permitidos ni nombres propios ni variaciones
gramaticales de la misma palabra (plural, diferente tiempo
verbal, entre otras) ni repeticiones, es decir, que deben ser
palabras diferentes. Ademas del FAS, se pidi6 al sujeto que
proporcionara nombres pertenecientes a dos categorias se-
manticas (animales y frutas) como medida de fluidez Iéxica o
semantica. Los sujetos disponian de un minuto por categoria
y como reglas de administracion se informa al sujeto que no
estan permitidos ni variaciones gramaticales de la misma pa-
labra (plural, diferente tiempo verbal, etc.) ni repeticiones, es
decir, que debian ser palabras diferentes®.

Curva de Memoria California, evalta el proceso de aprendi-
zaje verbal y la adquisicion y retencién de la informacion. Se
pueden evaluar multiples dimensiones dela ejecucion, inclu-
yendo estrategias de aprendizaje seriales versus semanticas,
vulnerabilidad a la interferencia proactiva versus reactiva, re-
tencion de la informacion a través del tiempo y evocacion libre
versus reconocimiento. Los estudios acerca de su validez de
criterio reportan una estructura factorial que representa multi-
ples procesos relacionados con la memoria®.

Figura Compleja de Rey Osterrieth, que en la fase de co-
pia permite evaluar procesos perceptuales y praxicos y en
la fase de recobro mide la memoria visual a largo plazo, en
cuanto al analisis psicométrico presenta una confiabilidad en
la copia de un alfa de 0.828 y en el recobro un alfa de 0.783%'.

Sub-pruebas Test de Inteligencia Wechsler para adultos
(WAIS-III). El WAIS es una bateria para evaluar la inteligen-
cia global en personas de 16 a 89 afos de edad en la cual
se utilizaron datos de censo para estratificarla muestra se-
gun edad, género, raza, origen étnico, nivel de educacion y
region se dan con un intervalo de confianza de 90 y 95%?2.

Test de Palabras y Colores de Stroop: instrumento que cons-
ta de tres partes. Evalua la capacidad de un sujeto para inhibir
una respuesta automatica, la habilidad de atencion dividida y
la resistencia a la interferencia. De esta prueba se obtienen
cuatro medidas y una de ellas, la de interferencia, refleja la
capacidad del sujeto para clasificar informacién de su entorno
y reaccionar selectivamente a esa informacion. Esta puntua-
cion se considera una buena medida de las funciones ejecu-
tivas, de resistencia a la interferencia y control inhibitorio®.

Consideraciones éticas

Sobre los aspectos éticos de la investigacion, se tuvieron en
cuenta los siguientes: a) prevalecio el criterio del respeto a
su dignidad y la proteccion de sus derechos y su bienestar;
b) prevaleci6 la seguridad de los beneficiarios y se expreso
claramente los riesgos (minimos);  c) se conté con el Con-
sentimiento Informado por escrito del sujeto que participa en
la investigacion; d) Se protegid la privacidad del individuo,
sujeto de investigacion, identificandolo solo cuando los resul-
tados lo requieran y éste lo autorice.

Resultados

Con el objetivo de comparar las caracteristicas neuropsicolé-
gicas en los estudiantes universitarios segun el grado de con-
sumo de alcohol, se analiz6 con el estadistico no paramétrico
Kruskal-Wallis para comparar las variables del estudio (ver
tabla 1).En las siguientes tablas se encuentran los hallazgos
obtenidos en cada una de las pruebas aplicadas por proce-
s0s cognoscitivos en relacion con el tipo de consumo:

TABLA 1. Comparacion de ejecucion en pruebas neuropsicologi-

sumo de alcohol.

cas en los distintos grados de co

Grado De Consumo/ Variables | Abstemio | Bajo Consumo | Alto Consumo | Sig.
Digitos directos 32,17 21,45 15,65 0.050
Digitos regresion 31,67 20,68 16,50 114
Letras y nimeros 28,33 20,78 21,79 .398
Digito simbolo 26,33 20,13 26,29 334

E1 25,50 21,72 20,21 726

E5 19,42 22,90 20,36 761
Porcentaje memoria 18,67 23,27 19,43 .599
Mipsc 21,25 22,78 19,29 788
Reconocimiento 30,33 21,70 16,14 101
Perseveracion California 31,00 20,38 21,21 161
Intrusiones California 31,08 19,65 24,29 104
Evocacionrey 26,33 21,38 20,93 657
Stroopaciertos 20,83 21,87 23,57 .887
Strooptiempo 26,75 20,43 24,64 440

W intentos 26,58 20,93 22,64 543

W aciertos 20,92 21,42 25,43 729

W errores 29,08 20,23 23,50 272

W porcentaje de errores 28,42 20,07 24,79 2.68
W categorias 19,83 22,37 22,29 .889
Fluidez verbal semantica 25,33 21,85 19,79 124
Fluidez verbal fonoldgica 25,33 21,65 20,64 767
TMT-A 22,75 23,02 17,00 236

T™MTB 25,50 21,93 19,29 .383
Copiarey 28,92 20,65 21,86 .330
Tiemcopiarey 19,00 24,05 15,79 239

A partir de lo anterior, se encontré que los grupos no presen-
taron diferencias significativas en los indices de las diferen-
tes pruebas neuropsicolégicas exceptuando la memoria de
trabajo en la sub-prueba de retencion de digitos directos con
una significancia de 0.050.



El objetivo del presente estudio fue comparar el desempefo
en las pruebas neuropsicologicas en estudiantes sin consu-
mo de alcohol, bajo riesgo de consumo y alto riesgo de con-
sumo de alcohol. Evaluando 4 procesos cognitivos (atencion,
memoria de trabajo, funciones ejecutivas y memoria) teniendo
en cuenta caracteristicas sociodemograficas como el sexo,
edad, semestre universitario y estrato socio econdémico.

En el estudio participaron 43 estudiantes que se encontraban
sobrios en el momento de la evaluacion, divididos en tres
categorias, de los cuales 6 estudiantes no han consumido
alcohol, considerados abstemios, 30 con bajo riesgo de con-
sumo y 7 con alto consumo de alcohol.

El mayor estrato reportado por los participantes fue el 2, sien-
do un estrato bajo con un 48,2% y el menor fue el estrato 5
con un 2,3%. Con una mayor participacion de estudiantes de
segundo semestre con un 25.6% seguidos por estudiantes
de primer semestre con un 18,6%, con un 60,5 % de prefe-
rencia por la cerveza, como bebida embriagante.

Se reveld en el presente grupo de estudiantes que se en-
cuentran estudiando en la universidad, que se encuentra di-
ferencia significativa en la memoria de trabajo en el proceso
de recuperacion de informacion en la prueba de retencion de
digitos de forma directa entre estudiantes abstemios, de bajo
riesgo y de alto riesgo, con una significancia de 0,050., pre-
sentando una mejor ejecucién en la prueba los estudiantes
que no han consumido alcohol, evidenciando buena habili-
dad en el recuerdo inmediato y atencion a estimulos auditi-
vos, concordando a lo evidenciado por Parada et al.®2, pero
cabe resaltar que no se evidencia diferencias significativas
de los grupos cuando la memoria de trabajo implica transfor-
macioén y sustitucion evidenciado en las pruebas de digitos
en regresion y la subprueba de letras y numeros consecuen-
te a lo sefalado por Garcia- Moreno et al.®,

Es este estudio no se evidencia que los resultados de la
evaluacion neuropsicolégica presenten diferencias significa-
tivas en el proceso de atencidn sostenida, atencion alterna-
da, atencidon excluyente, memoria verbal, memoria visual y
funciones ejecutivas de los estudiantes segin su grado de
consumo de alcohol, mostrando ausencia de déficit cognitivo
en los consumidores de alcohol por el grado de consumo,
siendo contradictorio a lo encontrado en la literatura actual
de otros paises respecto a la diferencias en el desempefio de
tareas cognitivas nombradas anteriormente en los diferentes
grados de consumo de alcohol?'323435, Sin embargo coincide
con Landa et al."y Martinez, y Manoiloff®¢, donde no se evi-
dencian diferencias significativas en el desempefno neurop-
sicologico de consumidores de alcohol y no consumidores.

La ausencia de diferencias significativas en los procesos cog-
nitivos evaluados se podria explicar por el tiempo de consumo
de los estudiantes, debido a que el tiempo y el tipo de consu-
mo son determinantes en el déficit cognitivo®*®, Debido a que
era una poblacién de 18 a 25 afios y con una preferencia de
consumo de cerveza como bebida embriagante la cual tiene
un 3.9 y 5,2grados de alcohol en comparacion con otras be-
bidas destiladas que pueden alcanzar entre 35 y 45 grados®.

Aunque no se encontraron diferencias significativas, es re-
levante mencionar que al aplicar California Verbal Learning
Test, se observa que los tres grupos se encuentran dentro
del span esperado, presentando un mejor rendimiento los
estudiantes que no han consumido alcohol, pero igualado y
superado en el trascurso de los ensayos, debido a alta pre-
sencia de perseveraciones e intrusiones en el recuerdo a lo
largo de la prueba, evidenciando dificultades atencionales y
el discriminar respuestas relevantes de irrelevantes, al igual
que en pruebas de funcidén ejecutiva se refleja respuestas
impulsivas y compromiso de flexibilidad cognitiva semejantes
a los consumidores de alcohol, posiblemente al no hacer un
automonitoreo y autorregulacion para verificar sus ejecucio-
nes, lo cual puede suceder en las actividades del dia a dia,
siendo actividades del I6bulo frontal®.

No obstante, esto también se puede deber a las caracteris-
ticas de la poblacion Norte Santandereana, debido a que, la
conducta humana adulta es el resultado de un largo y comple-
jo proceso de maduracion cerebral en el que intervienen tanto
factores biolégicos como ambientales®, por tal motivo no se
puede desconocer la relacidon entre las caracteristicas socia-
les y culturales con el desarrollo cerebral del individuo, ya que
como refiere Vygotsky, la estructura social emerge primero
para un contexto cultural de autorregulacion®'. Los resultados
encontrados en el presente estudio evidencian la complejidad
de las relaciones entre los aspectos de la autorregulacion y
de la personalidad presentes en leves dificultades en pobla-
ciéon no clinica*?, debido al nivel de impulsividad y flexibilidad
cognitiva que presentan los no consumidores de alcohol.

Se hace necesario en futuras investigaciones, tener en cuen-
ta el tiempo de consumo® y el grado de alcohol ya que pue-
de influir en las alteraciones cognitivas, al igual que la edad
de los participantes, se deberia tener en cuenta estudian-
tes universitarios con edad mayor a la muestra de estudio y
muestras mas representativas. Incluso en la evaluacion del
rendimiento cognitivo se deberian utilizar pruebas neuropsi-
coldgicas con validez ecologicas, las cuales puedan ser mas
susceptibles al evaluar las dificultades cognitivas que puedan
presentar en el diario vivir de los estudiantes consumidores
de alcohol en sus diferentes patrones de consumo.

A partir de lo mencionado anteriormente se evidencia que
no hay diferencias significativas en cuanto al deterioro que
puede presentar el consumo de alcohol, ya que la Unica di-
ferencia entre los estudiantes que consumen alcohol y los
que se identifican como abstemios en la memoria de trabajo
al realizar secuencias directas de digitos. Rechazando la
hipétesis inicial sobre las diferencias en cuanto al patron de
consumo Yy el deterioro en los estudiantes de alto riesgo de
alcohol en edades de 18 a 25 afios.
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