Anuaric de Psicologia

1997, " 74, 67-83

© 1997, Facuvltat de Psicologia
Universitat de Barcelona

Ritual de administracién y respuestas
condicionadas miméticas de los efectos
analgésicos y subjetivos de la heroina

Humberto M. Trujillo
Emilia I. de la Fuente
Universidad de Granada

El objetivo de este estudio fue facilitar en 18 personas desintoxica-
das a la heroina (9 hombres y 9 mujeres) la emision de respuestas condi-
clonadas miméticas (sensibilizacion condicionada) de los efectos analgé-
sicos y subjetivos de esta droga. Se manipularon tres series estimulares
distintas. SEA, administracién de un chogue eléctrico (CE} de 4 mA de in-
tensidad y 2 seg. de duracion; SEB, administracion del mismo CE con pos-
terioridad a un pinchazo administrado por el investigador; SEC, adminis-
tracidn del mismo CE con posterioridad a la realizacion del ritual de
«bombeo» sin droga por los sujetos. Las respuestas evaluadas fueron tasa
cardiaca (TC}, actividad electrodérmica (AE), deseo por la heroina (DH) v
autopercepcion de sintomas de abstinencia (Asa). Los resultados indica-
ron que estas personas respondieron en SEC CoR incrementos menores en
las respuestas de TC y AE en comparacion con SEB y SEA, siendo también
menores los incrementos de respuesta en SEB en comparacion con SEA
(p<0.01). En ias variables DH y ASA se observd que estas personas mos-
traban en SEC incrementos de respuesta mayores gue en SEA pero inferio-
res a las que mostraban en SEB (p<0.01}. Los resultados se discuten en el
contexto del modelo de la especificidad ambiental de las respuestas anti-
cipatorias de los efectos de la heroina.

Palabras-clave: Hercina, condicionamiento cldsico, respuestas
condicionadas miméticas, chogque eléctrico, analgesia, respuestas fisiold-
gicas y subjetivas

The purpose was to facilirate the emission of mimetic CRs to the
analgesic and subjective effects of heroin in 18 detoxified heroin addicts
{9 men, 9 women}, Three differen: stimulus series were manipulated: 5sa,
administration of electric shock {(ES), 4 mA in intensity and 2 seconds in
duration, SSB, administration of the same ES after a needle prick given by
the researcher; SSC, administration of the same ES after the performance of
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the pump ritual without intake of the drug by the subjects. The responses
measured were heart rate (HR), electrodermal activity (Ea), desire for he-
roin {DR), and autoperception of abstinence symptoms ($aa). The results
indicated that these subjects showed smaller increments in HR and EA du-
ring SSC than during SSA and SSB. Likewise, increments in responses were
smatler in 558 than in 554 (p<0.01 ). Regarding DH and SA4, it was seen that
response increments were greater in $SC than in 5S4 but lowey than in S5B
(p<0.01). The results are discussed in the context of the environmenial
specificity model of anticipatory responses to the effects of hergin.

Key-words: Heroin, Classical Conditioning, Mimetic Conditioned
Responses, Electric Shock, Analgesia, Subjective and Physiological Res-
ponses

En lineas generales, las teorfas conductuales referentes a la direccitn de
las respuestas evocadas por estimulos asociados a los efectos de los opidceos,
defienden fundamentalmente dos hip6tesis globales respecto a los efectos de es-
tos estimulos en los sistemas de respuesta de organismos desintoxicados biold-
gicamente a estas drogas. Una primera hipdtesis defiende que «ciertos estimulos
asociados a los efecios de retirada y/o a las respuestas bioldgicas de regulacién
homeostdtica de la accidén neuroquimica de los compuestos morfinicos podrian
llegar a suscitar respuestas de tclerancia y/o abstinencia condicionada» {Chil-
dress et al., 1993; Childress, McLelland y O’Brien, 1986; Childress, McLellan,
Natale y O’Brien, 1987; Falls y Kelsey {1989); Grabowski y O’Brien, 1981;
Hinson y Siegel, 1983; Schwart-Stevens y Cunningham, 1993; Trjillo, 1994,
1595; Wikler, 1948, 1973a,b y 1980). «Ocasionalmente ciertos estimulos perte-
necientes al contexto habitual del adicto (ECs) podrian suscitar respuestas condi-
cionadas {RCs) opuestas a los efectos de 1a heroina y, en caso de ser administrada
Ia substancia, compensarlos (tolerancia condicionada). Por el contrario, si en
presencia de esos mismos ECs la droga no se administra, las respuestas podrian
ser percibidas como sintomas de abstinencia (abstinencia condicionada). Esto
podria indicar que las RCs de tolerancia y las RCs de abstinencia son las dos ma-
nifestaciones de un mismo fendmeno, estando éstas, posiblemente, bajo control
de los mismos mecanismos de condiciocnamiento» {Trujillo, 1995).

£n una segunda hipdtesis se pronostica tentativamente que estos ECs de Ja
droga podrian provocar RCs miméticas de los efectos incondicionados que indu-
cen los opidceos (Hinson y Poulos, 1981; Lett, 1989; Levine, 1974; Trujillo, en
prensa). Es decir, se hipotetiza que no todas las RCs anticipatorias suscitadas por
ECs de 1a heroina son opuestas a los efectos de esta droga. Esto es, algunas de es-
tas respuestas parecen mimetizar més que compensar tales efectos. Al igual que
ocurre con las RCs de tolerancia y/o abstinencia, en la aparicién de RCs miméti-
cas de efecto incondicionado de la herofna podrian mediar también mecanismos
de condicionamiento asociativo. En este caso, la asociacién podria ocurrir entre
estimulos ambientales presentes en el momenio de 1a administracién de la droga
y los efectos directos a nivel incondicionado que ésta induce, por lo que la RC
mimetizaria tales efectos y los potenciarfa en caso de ser administrada bajo con-

trol del ambiente condicionado apropiado {sensibilizacidn condicionada).
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No obstante, hay pocos estudios realizados con humanos que aporten da-
tos suficientemente consistentes con los dos esquemas hipotéticos planteados.
Incluso en investigacién animal, donde es posible controlar 1a historia de cond:-
cionamiento de los sujetos objeto de estudio, persiste la controversia acerca de la
«verdadera» naturaleza (direccién) de la respuesta a los estimulos de la droga
(de Wit y Stewart, 1981). Siendo esta controversia alin mayor en estudios clini-
cos debido a que el control para saber si la respuesta estd condicionada en su ori-
gen es mds dificil (Robbins y Ehrman, 1991). Resumiendo, todo hace pensar que
las variables mediadoras en estos fenémenos y los mecanismos por los que se or-
ganizan €stas son, al menos en parte, desconocidas.

«Desde este planteamiento, cabe hacer alusion a todo un conjunto de res-
puestas condicionadas (RCs) susceptibles de ser provocadas por estimulos que,
por su asociacién con los efectos directos {efectos farmacolégicos incondiciona-
dos} de los opidceos, asi como con los efectos de la retirada de éstos y/o los es-
tados homeostéticos de regulacion biolégica subyacentes 2 su accién neuroqui-
mica, podrian adquirir la capacidad de anticipar tales efectos de estas drogas»
(Pavlov, 1927; Rochford y Stewart, 1987; Ross, 1985; Siegel, 1988; Ternes y
O’Brien, 1990; Tiffany, Maude-Griffin y Drobes, 1991; Trujillo, 1995). Esto ¢s,
respuestas anticipatorias de sensibilizacién condicionada y tolerancia condicio-
nada respectivamente, también denominadas RCs miméticas y compensatorias
de los efectos incondicionados de los opidceos (Childress, McLellan, Natale v
O’Brien, 1987; Hinson y Siegel, 1982; Trujillo y De la Fuente, 1994).

En sintesis, respecto a la direccidén de las RCs farmacolégicas, se observa
con frecuencia la aparicién de RCs tanto compensatorias como miméticas de los
efectos incondicionados de las drogas. No obstante, las condiciones que favore-
cen la aparicidn de cada una de estas dos formas de respuesta no estdn claras to-
davia. Ademds, con excesiva frecuencia la pregunta central en este dmbito de in-
vestigacion se ha dirigido a cuestionar si las respuestas a los estimulos de la
heroina son opuestas o parecidas a las que produce esta sustancia psicoactiva de
forma incondicionada, en lugar de cuestionar bajo qué marco de condiciones
existe una mayor probabilidad de que aparezcan unas u otras.

En un intento de dar solucién a este problema, Eikelboom y Stewart
{1982) sugirieron que existia una confusién importante respecto a la identifica-
cion de los Els y las RIs farmacolégicas. Segin estos autores, la confusidn tenfa
lugar porque en los efectos observados de las drogas, en contraste con los efec-
tos observados de la mayoria de los estimulos aplicados periféricamente, no
tiene por qué mediar el sistema nervioso central (SNC). Esto es, en un paradigma
de condicionamiento pavloviano (no farmacoldgico) el EI es un evento con un
lugar de accidn aferente; o sea, el EI estimula receptores que inician actividad en
el SNC siendo los efectos de esta actividad del SNC lo que constituye la RI. En tal
situacién de condicionamiento la RC normalmente mimetiza a la RI. Estos inves-
tigadores sugirieron que para las drogas cuyos efectos son mediados de forma si-
milar a lo planteado, drogas con un lugar de accion aferente, la RC mimetizars a
[a RI. Por el contrario, muchos EI quimicos tienen un [ugar de accién eferente v,
por tanto, ¢l efecto observado de la droga puede ser el resultado de la estimula-
ci6én farmacolégica directa del sistema efector. En tales casos, se puede conside-
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rar que el efecto de la droga es el EI (no la RI} v que éste evocara una respuesta
en el SNC. Esta respuesta central al efecto de la droga es lo que constituye la RI.
Hablando causalmente, la actividad cerebral provocada por el El es la que se aso-
cia con el EC. Esta actividad puede ser iniciada por estimulacion aferente via di-
recta o estimulacién via eferente que, a su vez, podria poner en funcionamiento
los mecanismos de retroalimentacidn para contrarestar el efecto de la droga. En
armbos casos, de acuerdo con Eikelboom y Stewart (1982}, la RC mimetizard la
RI. En el caso de condicionamiento farmacolégico la RC serd en la misma direc-
cion que el efecto de 1a droga si ésta tiene un lugar de accién aferente y serd
opuesta al efecto de la droga si ésta tiene un lugar de accidn eferente. No obs-
tante, lo que no explican Eikelboom v Stewart es por qué en estudios con ani-
males, ante los mismos ECs contextuales y habiendo mediado la misma droga en
el proceso asociativo, unas veces surgen RCs compensatorias y otras RCS mimé-
ticas de los efectos de la droga en cuestidn (Siegel, 1985), y, mas especifica-
mente, por qué ocurre lo mismo en humanos desintoxicados organicamente a la
heroina (Trujitlo, 1994; Trujillo, en prensa). En otras palabras, no parece que los
mecanismos expuestos por Eikelboom y Stewart sirvan del todo como base ex-
plicativa de la direccion de las RCs anticipatorias del efecto de las drogas.

El objetivo de esta investigacidn fue facilitar, en personas adictas desinto-
xicadas, la emision de RCs miméticas a los efectos analgésicos y subjetivos de la
heroina. Para ello, se manipul6 en vivo estimulos visuales y tactiles pertenecien-
tes al ritual de inoculacién de esta droga {acto de «bombeo»), supuestamente
asociados a los efectos directos de ésta por el lugar que ocupaban en la cadena
conductual adictiva. Ademds, se administrd un CE (estimulo nociceptivo) poste-
rior a tales estimulos con el fin de catalizar ]a evocacién de RCs miméticas. Las
variables medidas fueron tasa cardiaca (TC), actividad electrodérmica (AE), de-
seo por la heroina (DH} y autopercepcidn de sintomas de abstinencia (ASA).

La hipdtesis operativizada a verificar empiricamente en este estudio fue la
siguiente: s1 a sujetos desintoxicados a la herofna, pero dependientes de esta
droga, se Jes presenta un CE (estimulo nociceptivo) posterior a la presentacion de
estimulos visuales y tactiles pertenecientes al ritual de administracién, asociados
en el pasado con los efectos incondicionados de este opilaceo entonces éstos emi-
tirdn respuestas de TC, AE, DH y ASA con una topografia similar a la que se ob-
serva en estas variables, cuando el sujeto se encuentra bajo el efecto farmacols-
gico de esta droga. Esto es, un decremento en las respuestas de TC, AE, DH y ASA
ante €l CE posterior a estos estimulos, en comparacion con los niveles de res-
puesta ante el CE sin ir precedidos de ellos.

Método

Sujetos

Se trabajé con 18 personas (nueve hombres y nueve mujeres} con edades
entre 20 y 28 afios {media de 25.3 afios y desviacién tipica de 3.3 aiios). Todos
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los sujetos habian consumido diariamente heroina durante un tiempo minimo de
36 meses, siendo altamente dependientes a esta droga segin los criterios diag-
nésticos del Comisionado para la Droga de la Junta de Andalucfa. En ¢l mo-
mento de su participacion en este estudio se encontraban en deshabituacién sin
medicacién, en el Centro Provincial de Drogodependencias de Granada. Nin-
guno de los sujetos habia consumido heroina desde su desintoxicacion, hecho
este comprobado por analiticas periddicas. El tiempo de no consumeo oscilaba,
segn sujetos, entre 45 y 75 dias. La participacién de todos ellos/as fue volunta-
ria, decisién ésta que tomaron tras proporcionarles informacién respecto 2 la in-
vestigacion a realizar, dando, a su vez, su consentimiento por escrito. Ningtin su-
jeto conocia los objetivos del estudio {ciego simple).

Material estimular

Se utilizaron tres estimulos diferentes: {1) un CE aplicado sobre la parte in-
terior del brazo derecho con una intensidad de cuatro miliamperios y una duracion
de dos segundos; (2) un pinchazo, de similares caracteristicas al pinchazo normal
de heroina, administrado por el investigador en una zona muy préxima al punto
donde el sujeto se inoculaba en el pasado esta droga, utilizando una aguja hipo-
dérmica desechable con caracterfsticas muy diferentes a las de uso habitual; v, (3)
un estimulo complejo constituido por elementos estimulares de cardcter visual y
téctil pertenecientes a la cadena conductual de autoadministracién de droga, esto
es, el sujeto realizaba durante 30 segundos el ritual de «bombeo» de sangre sin
droga, utilizando una aguja hipodérmica y una jeringuilla tipo insulina, la de usc
comin para administracion de heroina, en ¢l mismo punto donde en el pasado se
inyectaba el opidceo (tanto la aguja como la jeringuilla eran desechables}.

Estos tres estimulos se organizaron temporalmente dentro de las series es-
timulares A, B y C (SEA, SEB, SEC). El orden estimular que daba forma a cada se-
rie fue el siguiente: SEA, (1) cinco minutos de adaptacion a la cimara donde se
registraban las variables durante los cuales el sujeto permanecia solo, (2) tres mi-
nutos durante los cuales el investigador conversaba con el sujeto sobre temas re-
lacionados con el futurc de éste, (3) admuinistracidn del CE; SEB, (1) cinco minu-
tos de adaptacién a la cimara donde se registraban las variables durante los
cuales el sujeto permaneciz solo, (2} tres minutos durante los cuales el investi-
gador conversaba con el sujeto sobre temas relacionados con el futuro de éste y
ademds le administra el pinchazo con la aguja hipodérmica 30 segundos antes de
la finalizacién de este intervalo de tiempo, (3) administracion del CE; SEC, (1)
cinco minutos de adaptacién a la cimara en la que se registraban las variables
durante los cuales el sujeto permanecia solo, (2) tres minutos durante los cuales
el investigador conversaba con el sujeto sobre temas relacionados con su futuro,
a la vez el sujeto realizaba el ritual de «bombeo» a lo largo de los tltimos 30 se-
gundos de este intervalo de tiempo, (3} administracion del CE.

El objetivo de los cinco primeros minutos de cada serie estimular, du-
rante los cuales se proyectaba [uz blanca, era facilitar la adaptacién del sujeto
a la cdmara en la que se registraban las variables y, de esta forma, procurar la
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habituacién de sus respuestas de orientacidn ante los componentes de novedad
y significacién de los estimulos del contexto donde se midieron las variables
de interés. De igual forma, se pretendid que el sujeto consiguiese control sobre
su balance homeostético v, asf, un nivel de reposo estable antes de la presenta-
cién de los diferentes estimulos. O sea, que su valor inicial de respuesta fuese
minimo.

Variables dependientes
Tasa cardiaca (TC)

La obtencién de esta respuesta se realizé analizando pletismogréfica-
mente ¢l pulso mediante deteccion fotoeléctrica indirecta de los cambios de vo-
lumen sanguineo a nivel dactilar. El intervalo entre latidos se transformo en TC
{latidos por minuto) expresada en tiempo real latido a latido utilizando un car-
diotacémetro. La actividad fésica se midié analizando los cambios cardiacos,
segundo a segundo, posteriores a la administracion del CE en las series estimula-
res A, By C. El indice de cambio de actividad cardiaca se obtuvo restando, al va-
lor promedio de TC en los 20 segundos posteriores a la administracién del CE en
cada serie estimular, ¢l valor promedio de TC en los 10 Gltimos segundos del pe-
riodo de adaptacién de cada una de elias.

Actividad electrodérmica (AE)

Se registraron valores de resistencia eléctrica de la piel y se transformaron
a conductancia (micro-mohs) para su andlisis. La amplitud de la respuesta en
conductancia tras la administracion del CE en las series estimulares A, B y C se
definié como el cambio en conductancia desde el inicio de la respuesta hasta el
punto en que ésta alcanzaba su nivel maximo.

Para considerar como especificas las respuestas electrodérmicas tras el CE
administrado se establecieron previamente los siguientes criterios:

a. Que la amplitud de cambio de la respuesta medida en resistencia eléc-
trica de la piel fuera mayor que 0,5 Kilo-ohmnios.

b. Que la respuesta se iniciase entre uno y seis segundos después del ini-
cio del CE. Este rango de tiempo se establecid después de identificar el valor mo-
dal de latencia de respuesta de los sujetos.

Deseo por la heroina (DH)

Se utilizé como indicador subjetivo de la necesidad por la heroina. Los su-
jetos auto-evaluaban el deseo que tenfan por la heroina en una escala con rango
de puntuacién de 0 a 100, donde cero significaba «ausencia total de deseo» y
cien «muchisimo deseo», Esta evaluacién se llevé a cabo con una hoja de res-
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puesta elaborada al caso antes y después de las series estimulares A, B y C. Para
facilitar el analisis estadistico las puntuaciones obtenidas en [a escala con rango
de ( a 100 se transformaron en puntuaciones con rango de 0 a 10.

Autopercepcion de sintomas de abstinencia (ASA)

Se utiliz6 como indicador de abstinencia autopercibida de forma subjetiva.
Se midid la intensidad autopercibida de algunos sintomas fisico-corporales simi-
lares a los que aparecen en el sindrome de retiro orgénico de la heroina. Esto es,
los sujetos tenfan que auto-evaluar ASA antes de los cinco minutos de adaptacién
en las series estimulares A, B, C y después de la administracién del CE en cada
una de ellas. Para la evaluacion de estos signos y sintomas se utilizé un cuestio-
nario compuesto por las siguientes preguntas: (1) ;sientes la boca salivosa?, (2)
sientes la nariz con mucosidad?, (3) ; notas los ojos llorosos?, (4} ;tienes ganas
de bostezar?, (5} ;sientes molestias en los rifiones?, (6) ;sientes encogido el es-
témago? (7) ;sientes escalofrios?, (8) ;tienes temblores?, (9) ;te late rdpido el
corazén?, (10) ; tienes los miisculos agarrotados?, (11) ;te duelen los midsculos?,
(12} jte duelen los huesos?, (13) ;te duelen las articulaciones?, (14) ;sientes mo-
lestias en la barriga?, (15) ;sientes nduseas?, (16) ;tienes sensacion de diarrea?,
(17) zte sientes sudoroso?, (18) ;tienes la piel de gallina?, (19) ;notas alterada la
respiracion? El indice de fiabilidad de este cuestionario fue de 0.87 y se calculd
por ¢l método test-retest. La validez relativa al criterio (validez predictiva) se ob-
tuvo aplicando un disefio de validez concurrente y fue de 0.77. La validacion se
realizé con anterioridad a la realizacién de este estudio y con sujetos distintos a
los que participaron en él. El criterio se obtuvo entrevistando a sujetos de carac-
teristicas similares a los que participaron en esta investigacién y bajo las mismas
condiciones estimulares en las que después se llevé €sta a cabo. Cada sujeto fue
entrevistado por dos investigadores, siendo el indice de acuerdo entre ellos, obte-
nido mediante el coeficiente «Kappa» de Cohen, de 0.81.

Los sujetos tenfan que puntuar de 0 a 10 en cada pregunta sabiendo que
cero significa «nada en absoluto» y diez «muchisimo». La puntuacion represen-
tativa de cada sujeto en cada momento de evaluacién se obtuvo calculando la
media aritmética de las puntuaciones asignadas a cada una de las 19 preguntas
planteadas.

Aparatos

Los choques eléctricos (estimulos nociceptivos} se adrinistraron me-
diante un brazalete bipelar colocado en la parte interior del brazo derecho del su-
jeto. Estos eran producidos por el generador de choques eléctricos Shocker LE
110 de 1a marca Letica.

El registro de las variables fisioldgicas se llevé a cabo mediante un poli-
grafo Leti-Graph 2000 de la marca Letica. En este poligrafo se acoplaron dos
amplificadores, uno para el registro de la actividad cardiaca (amplificador car-
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diotacémetro CAR 300 de Letica) y otro para la actividad electrodérmica (ampli-
ficador GSR 100 de Letica). La recogida de la sefial biolégico-fisica de pulso se
realizé con el transductor fotoeléctrico TRU 300 de Letica, colocado en la pri-
mera falange del dedo medio de la mano derecha. Para el registro de la resisten-
cia eléctrica de la piel se utilizaron dos electrodos bipolares de cdpsula de clo-
ruro de plata (Ag/AgCl), modelo TRS 75 de Letica, con supetficie de contacto de
1 cm2, colocados en la segunda falange de los dedos indice y medio de la mano
izquierda. Como medio de contacto se usé gel electrolitico con una concentra-
¢idn 0,05 molar de CINa (equivalente a 0,29 grs. por 100 ml. de agua). La velo-
cidad de avance del papel térmico fue de 2mm/seg.

Procedimiento

Cada sujeto pasé individualmente por tres sesiones en tres dias sucesivos,
a razon de una sesion por dia. Cada sesidén constaba de tres fases:

* Fase 1

Los primeros momentos de esta fase se dedicaron a crear un ambiente re-
lajado entre el sujeto y €l investigador. A continuacidn, se realizé la analitica
para la deteccidn de opidceos en orina utilizando el «Kit» de reactivos Ontrak de
Raoche Diagnostic Systems. Este sisterna de andlisis se eligid por su gran versa-
tilidad y fiabilidad {100% de eficacia para la deteccidn de sustancias opidceas),
presentando una muy alta correlacién de resultados con métodos de cromatogra-
fia de gases y espectrometria de masas. Después, se evalud DH y ASA respectiva-
mente con la escala y el cuestionario ya descritos, La pasacidn de las pruebas se
hizo en la camara del sujeto y en presencia del investigador.

* Fase 2

Se pidié al sujeto que se sentara de forma cémoda en un sillén. A conti-
nuacidn, el investigador le colocaba los sensores y ¢l brazalete de CE. Después se
procedia a dar lectura de las instrucciones referentes al desarrollo de la prueba.
Una vez preparado el sujeto se hizo una prueba general del funcionamiento de
todos los aparatos de registro. Hecha esta comprobacidn se iniciaba la prueba
con Jos cinco primeros minutos de adaptacién. Pasado este tiempo, el investiga-
dor volvia a la camara del sujeto para conversar con éste {SEA), administrarle el
pinchazo (SEB) o invitar al sujeto a que realizara el «bombeo» (SEC). Mientras el
investigador permanecfa con ¢l sujeto un ayudante supervisaba el poligrafo y ad-
ministraba el CE en el momento programado. El hecho de permanecer el investi-
gador junto a! sujeto durante esta fase fue para conseguir un buen control de lo
que se hacia y del momento en que se hacia.

* Fase 3

Una vez finalizada la prueba de registro en la fase 2, el investigador reti-
raba los sensores al sujeto y le pedia a éste que respondiera lo més objetivamente
que pudiese a las preguntas de la escala para evaluacién de DH y a las del cues-
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tionario para la evaluacidn de ASA. Acto seguido, se agradecid al sujeto su cola-
boracién de forma efusiva.

Las condiciones fisicas de la cdmara del sujeto, donde se obtuvieron las
medidas de las variables fisiol6gicas y subjetivas, se mantuvieron constantes a
lo largo de toda la sesion y para todos los sujetos. Esto es, se trabajé en un ha-
bitaculo inscnorizado, inodoro, con temperatura dentro de un rango de 20 a 25
grados centigrados, e iluminado con luz tenue de 10 watios. El control sobre
los campos eléctricos variables de la sala se controlé derivando a tierra a los
sujetos.

Diseito

El disefio que se planted fue de grupos independientes (nueve hombres y
nueve mujeres) con replicaciones miiltiples a través de los sujetos, de forma
que todos ellos eran expuestos a los estimulos que constituian las sertes esti-
mulares A, B y C. Es decir, en todos los sujetos (hombres y mujeres) se midié
las respuestas de TC y AE ante la administracidn del CE en cada serie estimular,
disponiéndose asf de un valor para cada una de estas dos variables por sujeto y
serie. Ademds, las respuestas de DH y ASA se midieron antes y después de cada
serie estimular. El orden de presentacidn de las tres series estimulares utiliza-
das en este estudio se sometié a balanceo, resultando de tal operacién seis se-
cuencias distintas constituidas cada una de ellas por las mismas tres series es-
timulares pero en orden diferente. Cada una de estas seis secuencias se
presentaron respectivamente a seis grupos distintos de tres personas, de forma
que cada serie de las tres que formaban cada secuencia se presento6 a los suje-
tos en un dia diferente. Cada uno de los seis grupos de tres sujetos se formé
distribuyendo aleatoriamente a los 18 sujetos que participaron en el estudio a
cada uno de elios.

Andlisis estadistico

Aplicando un AVAR 2(x3) se analizaron los valores de TC y C obtenidos
por ¢l grupo de hombres y el de mujeres (factor Sexo) ante el CE adminis-
trado en cada serie estimular {(factor Serie Estimular}, Mediante un AVAR
2(x3x2) se analizaron los valores de DH y ASA obtenidos por el grupo de hom-
bres y el de mujeres (factor Sexo) antes y después (factor Momento de Eva-
luacion} de la presentacién de cada una de las tres series estimulares (factor
Serie Estimular).

Se trabajo con un nivel de significacién de 0.05 en el factor entre grupos y
de 0.01 en los intrasujeto y en la interaccién entre éstos (intrasujeto y entre gru-
pos}. Para ajustar los grados de libertad de los factores de medidas repetidas se
aplicé la correccion épsilon Greenhouse-Geisser. No obstante, los resultados se
presentaron con los grados de libertad originales y los valores de probabilidad
corregidos.
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Resultados

Tras realizar el anélisis estadistice de los datos obtenidos se observé que
no existian diferencias significativas entre hombres y mujeres en las respuestas
evaluadas ante las condiciones estimulares que se manipularon. Esto es, no se
aprecid efecto alguno del factor Sexo. Debido a esto, y con objeto de simplificar
las figuras que representaban los resultados, esta variable se omiti6 en ellas.

Tasa cardiaca (TC)

Los resultados del AVAR 2(x3) mostraron efectos estadisticamente signifi-
cativos del factor Serie Estimular (F(2,32)=37.52; p<0.01), no siendo asf para el
efecto del factor Sexo ni para la interaccién de éste con el anterior. En el andlisis
del efecto principal del factor Serie Estimular se observé ante el CE posterior al 1i-
tual de «bombeo» un cambio de respuesta en TC significativamente inferior al que
mostraban Jos sujetos ante el CE solo (F(1,17)=52.08; p<0.01) y al que mostraban
estos mismos sujetos ante €l CE posterior al pinchazo administrado por el investi-
gador (F(1,17)=52.82; p<0.01}, no encontrandose diferencias estadisticamente
significativas entre estas dos tltimas condiciones estimulares (véase Figura 1).

3.5

cambio de tasa cardiaca

SEA SEB SEC

Figura 1. Efecto del choque ¢léctrico administrado solo (SEa), administrado con posterioridad al pinchazo (SER)
y administrade con posterioridad al ritual de «bombeo» sin droga (SEC) sobre €1 cambio de la respuesta de tasa
cardiaca (latidos por minuto} en sujetos adictos desintoxicados.
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Conductancia (C)

Los resultados del AVAR 2(x3) mostraron efectos estadisticamente signifi-
cativos del factor Serie Estimular (F(2,32)=25.45; p<0.01}, no siendo asi para el
efecto del factor Sexo ni para la interaccion de éste con el anterior. En el anélisis
del efecto principal del factor Serie Estimular se observd ante el CE posterior al
ritual de «bombeo» una amplitud de respuesta en C significativamente inferior al
que mostraban los sujetos ante el CE solo (F(1,17)=26.57, p<0.01) y al que mos-
traban estos mismos sujetos ante ¢l CE posterior al pinchazo administrado por el
investigador (F(1,17)=35.04; p<0.01), no encontrindose diferencias estadistica-
mente significativas entre estas dos Gltimas condiciones estimulares (véase Fi-
gura 2).

conductancia

SEA SEB SEC

Figura 2. Efecto del choque eléctrico administrado solo (5Ba), administrado con posterioridad al pinchazo (SER)
y administrade con posterioridad al ritual de «bombeo» sin droga (SEC) sobre 1z amplitad de respuesta de con-
ductanciz (Teicro-mhos) en sujetos adictos desintoxicados.

Deseo por la heroina (DH)

Los resultados del AVAR 2(x3x2) mostraron efectos estadisticamente sig-
nificativos de los factores Serie Estimular (F(2,32)=26.08; p<0.01} y Momento
de Evaluacion (F(1,16)=140.94; p<0.01}, asi como de la Interaccién entre éstos
(F(2,32)=41.75; p<0.01). Sin embargo, no mostraron efectos significativos del
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factor Sexo ni de las interacciones de éste con los dos anteriores. El andlisis de
la interaccién Serie Estimular x Momento de Evaluacién mostrd en esta variable
valores significativamente més altos después del CE posterior al pinchazo admi-
nistrado por el investigador que después del CE solo (F(1,17)=79.87; p<0.01} v,
también, mayores que los valores obtenidos después del CE posterior al ritual de
«bombeo» (F(1,17)=27.46; p<0.01). Sin embargo, los resultados del andlists no
mostraron diferencias significativas entre los valores de respuesta después del CE
solo en comparacion con los observados después del CE administrado con poste-
rioridad al ritual de «bombeo». Ademas, los sujetos mostraron valores de DH sig-
nificativamente mayores después del CE posterior a la serie estimular A
(F(1,17)=36.76; p<0.01), serie estimular B (F(1,17)=132.76; p<0.01) y serie es-
timular C (F(1,17)=129.71; p<0.01) en comparacién con los que mostraban an-
tes de éstas (véase Figura 3).

Deseo por la hercina

SEA SEB SEC

POST

Figura 3. Respuesta subjetiva de deseo por la heroina (0-10) en sujetos adictos desintoxicados antes (PRE) y des-
pués (posT) del choque eléctrico administrado solo {sEa), del chogue eléctrico administrado con posterioridad al
pinchazo {sEB) y del choque eléctrico administrado con posterioridad al rimal de «bombeos sin droga (SEC).

Autopercepcion de sintomas de abstinencia (ASA)

Los resultados del AVAR 2(x3x2) mostraron efectos estadisticamente sig-
nificativos de los factores Serie Estimular (F(2,32)=49.86; p<0.01) y Momento
de Evaluacién (F(1,16)=300.61; p<0.01), asi como de la interaccién entre éstos
(F(2,32)=140.31; p<0.01). Sin embargo, nc mostraron efectos significativos del



Respuestas condicienadas miméticas de los efectos de In heroing 79

factor Sexo ni de las interacciones de éste con los dos anteriores. El andlisis de
la interaccidn Serie Estimular x Momento de Evaluacién mostré en esta variable
valores significativamente mas altos después del CE posterior al pinchazo admi-
nistrado por el investigador que después del CE solo (F(1,17)=166.87; p<0.01} v,
también, mayores que los obtenidos después del CE posterior al ritual de «bom-
beo» (F(1,17)=68.35; p<0.01). Asi mismo, los resultados del andlisis mostraron
valores respuesta significativamente inferiores después del CE solo en compara-
cién con los observados después del CE administrado con posterioridad al ritual
de «bombeo» {F(1,17)=73.60; p<0.01). Ademds, los sujetos mostraron valores
de ASA significativamente mayores después del CE en la serie estimular B
(F(1,17)=515.97; p<0.01) y en la serie estimular C (F(1,17)=280.31; p<0.01) en
comparacién con los obtenidos antes de éstas, no encontrdndose diferencias sig-
nificativas entre los valores obtenidos antes y después en la serie estimular A
(véase Figura 4).

Abstinencia subjetiva

SEA SEB SEC

Figura 4. Respuesta de abstinencia subjetiva (0-10} en sujetos adictos desintoxicados antes (PRE) y después
{posT} del choque eléctrico administrado solo (SEa}, del chogue eléctrico administrado con posterioridad at pin-
chazp {388) y del choque eléctrico administrado con posterioridad al ritual de «bombeo» sin droga {SEC).

Discusiéon

Los resultados de este estudio indicaron que los sujetos adictos desintoxi-
cados a la heroina mostraban, ante el CE {estimulo nociceptivo) administrado
con posterioridad a la presentacién de los estimulos visuales y téctiles del ritual
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de «bombeo» (ECs predroga), un cambio de respuestas de TC y una amplitud de
respuesta de AE inferior a la que mostraban ante ¢l CE solo y ante el CE posterior
al pinchazo administrado por el investigador (estimulo nociceptivo sin compo-
nentes condicionados de la heroina), no habiéndose encontrado, ademds, dife-
rencias entre estas dos tltimas condiciones estimulares.

Por tanto, segiin estos resultados se podria pensar que estos sujetos po-
drian llegar a emitir bajo control de condiciones estimulares concretas RCs anti-
cipatorias, al menos a nivel cardiovascular v electrodérmico (disminucién del
ritmo cardiaco y disminucion de la conductancia eléctrica de la piel respectiva-
mente), miméticas de las respuestas que evoca la heroina incondicionadamente
al ejercer efectos sedativos y analgésicos a nivel fisiolgico. Si el CE por si solo,
como estimulo nociceptivo, causa incrementos de TC y AE y, sin embargo,
cuando se administré después de los ECs pertenecientes al ritual de «bombeo»
se gbtuvieron en estas vartables valores inferiores a los anteriores, quizés lo que
ocurri6 es que las RCs miméticas de los efectos sedativos y analgésicos que in-
duce la heroina contrarrestaron los efectos de activacidn cardiovascular y elec-
trodérmica asi como los efectos de hiperalgesia que indujo el CE. Ademds, se po-
dria pensar que estos estimulos del ritual de administracién evocaron RCs
miméticas debido a su proximidad temporal con los efectos incondicionados de
la droga. En este sentido, tal vez estos sujetos bajo control de los ECs descritos
sufrieron un aumento condicionado de los niveles de opidceos enddgenos y, por
tanto, fueron menos sensibles a los efectos de activacidn y nociceptivos de la es-
timulacidn eléctrica.

Respecto a las respuestas subjetivas de DH y ASA se observé que los suje-
tos mostraban valores significativamente superiores después del CE posterior al
pinchazo que los que mostraban después del CE solo y después del CE posterior
al ritual de «bombeo». Quizds, esto sea légico si se plensa que €l sujeto recibia
secuenciadamente, en un corto espacio de tiempo, dos estimulos nociceptivos
(pinchazo y choque eléctrico), lo que pudo haber ocasionado un nivel de activa-
cién suficiente para que el sujeto autopercibiese un relativo estado de desequili-
brio orgénico que, a su vez, pudo haber desencadendo ciertas respuestas de deseo
por la heroina bajo control de un mecanismo de reforzamiento negativo. Sin em-
bargo, lo paraddjico de los resultados obtenidos en estas variables fue que, si
bien, los sujetos mostraron ante el CE posterior al ritual de «<bombeo» valores de
DH y ASA significativamente inferiores a los que mostraron ante ¢l CE posterior al
pinchazo, no obstante; no fue asf en comparacién con los que se obtuvieron des-
pués del CE solo, siendo practicamente iguales para DH y superiores para ASA.
Estos resultados contradicen en cierta medida lo esperado, ya que se esperaba
que las respuestas de DH y ASA fueran de menor intensidad ante el CE posterior al
ritual de «bombeo» que ante el CE solo, y esto por la supuesta accidn sedativa
condicionada de los supuestos ECs que conformaban el ritual de «bombeo».

Ante estos resultados, aparentemente inconsistentes con la légica de in-
vestigacion que se viene defendiendo en este estudio, quizds se podria pensar
que los componentes estimulares de los ECs que formaban el ritual de «bombeo»
tenian capacidad para contrarrestar parcialmente 1a activacion fisioldgica que in-
ducia el CE, pero no la suficiente como para que los sujetos no autopercibiesen
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subjetivamente un cierto desequilibrio organico. No obstante, de ser esta la causa
del efecto que se discute, también deberia haber sucedido lo mismo para DH y
ASA ante el CE solo, cosa que no sucedié. Por tanto, ante esta disyuntiva, quizds
se pueda pensar que mientras algunos componentes estimulares, de los muchos
que sin duda formaban el ritual de «<bombeo» como EC complejo, por sus condi-
ciones especificas de asociacién podrian provocar respuestas miméticas en algu-
nos sistemas fisiolégicos de respuesta, otros, sin embargo, podrian no suscitarlas
o suscitarlas con signo contrario en otros sistemas de respuesta, como, por ejem-
plo, a nivel subjetivo. Es decir, en este caso nos podriamos encontrar ante una si-
tuacion en la que median diferentes componentes estimulares y cada uno de ellos
con diferente capacidad suscitadora de respuesta adquirida por condiciona-
miento complejo. No obstante, seria conveniente llevar a cabo investigaciones
mds cuidadosas desde el punto de vista metodolégico y mds rigurosas en cuanto
a los procedimientos de control empleados.

Lo novedoso de los resultados empiricos de este estudio fue el haber con-
seguido suscitar, en sujetos desintoxicados a la heroina, RCs miméticas de los
efectos incondicionados de esta droga.

Estas RCs miméticas de los efectos de la herofna, bajo control de los me-
canismos descritos, podrian contribuir en el desarrollo y mantenimiento de los
siguientes fendmenos: (1) en el aurnento del poder de gratificacién de Ia heroina
favoreciendo asf la frecuencia de consumo; (2) en ciertos efectos de sobredosis
al aumentar el efecto de la substancia; (3) en el fenémeno denominado «fantasfa
de las agujas» (el adicto lleva a cabo el ritual de inoculacidén sin droga perci-
biendo efectos similares a los que ésta induce de forma incondicionada); y, (4)
en acelerar el desarrollo de procesos de tolerancia orgdnica, lo que podria expli-
car la rapidez con la que se instauran las cadenas conductuales adictivas; esto es,
las RCs miméticas emitidas, en relacién sumativa con el efecto incondicionado
de la heroina, podria dar como resuitante una depresién mayor del sistema nex-
vioso central que la ocasionada sélo por el efecto farmacoldgico de esta droga,
asi, el organismo se veria forzado a compensar homeostaticamente tal depresion
de forma muy activa, favoreciendo una asociacién mas eficaz entre estas res-
puestas de regulacién biol6gica y los estimulos de 1a heroina (para una revisién
sobre regulacién homeostitica ver Litteton y Little, 1989). Quiz4, los fendmenos
descritos y los mecanismos por los que éstos tienen lugar puedan dar, en patte,
respuesta al efecto placebo.

Los resuitados obtenidos en este estudio, conjuntamente con los obtenidos
por otros investigadores (Childress et al., 1986, 1987; Trujillo, en prensa}, po-
drian servir como elementos a tener en cuenta en el disefio de estrategias para el
tratamiento de la adiccion a la heroina a un nivel méas pormenorizado de le que
actualmente, y de forma casi generalizada, se viene haciendo. Es decir, quizds la
eficacia de los programas para la deshabituacién de adictos a la herofna se podrfa
mejorar, al menos parcialmente, si se considerase para la estructuracién de éstos
que las RCs miméticas, facilmente pueden estar bajo control contextual especi-
fico y que, por tanto, podrian ser elementos importantes a considerar en la opti-
mizacion de los resultados cuando un adicto es desintoxicado y reinsertado en su
ambiente cotidiano. No se debe olvidar que seri en este ambiente donde estaran
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presentes ciertos elementos estimulares condicionados, incluidos los de natura-
leza temporal (Trujillo, De la Fuente y Vila, 1995), con capacidad intacta para
evocar en este tipo de sujetos RCs miméticas, y que €stas, a su vez, podrian ser
factores de control con suficiente peso especifico como para facilitar el manteni-
miento de la cadena conductual adictiva. Por tanto, mediante técnicas de exposi-
cién, tanto activa como pasiva, a los estimulos pertenecientes al ritual de admi-
nistracién, quizds se podria conseguir, en aproximaciones sucesivas, de las
mencionadas RCs miméticas (Childress et al., 1986; Trujitlo y De la Fuente, en
prensa). No obstante, se ha de tener en cuenta que los resultados que se aportan
lo son de un estudio exploratorio, lo que implica la necesidad de evaluar en fu-
turas investigaciones la significacion clinica de las respuestas estudiadas.

A modo de conclusién, y en relacion a los factores de control que pueden
subyacer al desarrollo y mantenimiento de las RCs anticipatorias, podria ser que
la direccién de éstas no dependa tanto del lugar de accidn neuroquimica de la
droga, aferente o eferente, como de la forma y ¢l momento en que tienen lugar
las asociaciones entre los estimulos contextuales y los efectos de ésta. Quizas,
habria que pensar que la direccién y la intensidad de las RCs anticipatorias de los
efectos de la herofna podrfan ser funcién de la intensidad del efecto biolégico de
ésta y, ademds, de la forma y momento en que ocurren las muiltiples interaccio-
nes entre las variables que median en la historia adictiva de una persona. En otras
palabras, las condiciones determinantes de la direccién de las RCs anticipatorias
habrd que buscarlas en las miltiples interacciones entre los diferentes estados
por los que pasa un adicto antes, durante, y después de la administracién de la
droga y los estimulos presentes en cada momento.
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