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Resumen. 
Introducción: Además de las alteraciones fisiológicas de las adicciones, existen una variedad de 
alteraciones psicosociales, no solo para los consumidores, sino para dinámica familiar en especial para 
los adolescentes. Objetivo: evaluar las funciones ejecutivas superiores y su relación con las 
características psicométricas en adolescentes. Metodología: Estudio descriptivo de 3 casos, se utilizó 
una cedula de datos sociodemográficos; Modelo de tripartito de ansiedad y depresión; EMBU-I, y la 
escala de resiliencia (READ); la Batería BANFE. Resultados: Solo un participante refiere 8 horas de 
sueño; mismo que presenta los menores niveles de estrés y ansiedad (19 puntos); y mayores niveles de 
precepción de crianza parental (226 puntos). En el caso 2, presenta un mayor nivel de ansiedad y 
depresión (29 puntos), sin embargo, su nivel de resiliencia es mayor (92 puntos). El caso 3, los puntajes 
de resiliencia son más bajos (74 puntos), sus puntajes de ansiedad y depresión son mayores (51 
puntos), presentando una peor ejecución neurocognitiva. Conclusión: Es evidente la relación entre 
ansiedad, estrés y depresión con el grado de resiliencia, y con la percepción de crianza parental entre 
los adolescentes evaluados; todo lo anterior puede estar fuertemente relacionado con los puntajes en 
las evaluaciones de funciones ejecutivas. 

Abstract. 
Introduction: In addition to the physiological impairment outcomes of addictions, there are a variety of 
psychosocial disorders, not only for consumers, but for family dynamics especially for teenagers. 
Objective: To evaluate the performance on executive functions and their relationship with the 
psychometric characteristics in adolescents. Methodology: Descriptive study about 3 cases, a socio-
demographic data; Tripartite model of anxiety and depression; EMBU-I, and the scale of resilience 
(READ); the BANFE Battery were used. Results: Only one participant referred 8 hours of sleep; who has 
lower levels of stress and anxiety (19 points); and higher levels of parental rearing precepción (226 
points). In case 2, has a higher level of anxiety and depression (29 points), however, their level of 
resilience is higher (92 points). Case 3, resilience scores are lower (74 points), their anxiety and 
depression scores are higher (51 points), furthermore, showing a worse neurocognitive performance. 
Conclusion: The relationship between anxiety, stress and depression with the degree of resilience, and 
perceived parental rearing among adolescents evaluated is evident; all of the above may be strongly 
related to the test scores of executive functions.alineación izquierda, sin tabulaciones, 1 solo párrafo ) 
Máximo de 200 palabras, donde se incluye una las secciones: introducción, materiales y métodos, 
resaltando los resultados y discusión-conclusiones. 
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INTRODUCCIÓN  

La Organización Mundial de la Salud (OMS) en 
2012, menciona que entre 162 y 324 millones de 
personas, entre 15 y 64 años, consumieron por lo 
menos una vez alguna drogas ilícitas [1]. En 
México se estima que el 1.5% de la población 
consume drogas ilegales [2]. La Encuesta 
Nacional de Adicciones revela que al menos al 
23.5% de los adolescentes hombres y al 13.3% de 
las mujeres les han ofrecido drogas [3].  

Dentro de las drogas licitas, se encuentra el 
tabaco, que es considerado un problema de salud 
pública importante, con una mortalidad de casi 6 
millones de personas al año [4]. Por su parte, el 
alcoholismo en 2012, reportó 3,3 millones de 
defunciones. Las investigaciones sugieren que los 
niños consumen alcohol ya desde los diez años de 
edad [5]. Un número apreciable de mexicanos 
tienen un trastorno relacionado con el consumo de 
drogas [6]. 

Las consecuencias del consumo de sustancias 
varían dependiendo de la misma, pero en general, 
el abuso de estas sustancias está relacionado a 
nivel biológico con comorbilidades tales como 
enfermedades en el sistema circulatorio,     
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica 
(EPOC), en el tabaco [7]; alteraciones sistémicas 
en las vías metabólicas y oxidativas, en el caso del 
alcoholismo [8].; enfermedades autoinmunes o 
procesos inflamatorios, en el consumo de 
cannabis [9]. 

Además de las alteraciones fisiológicas 
mencionadas, existen una variedad de 
alteraciones cognitivas derivadas, en su mayoría 
por adaptaciones sinápticas neurocorticales 
relacionadas con el consumo y abuso de 
sustancias. Estudios recientes han encontrado que 
las sustancias adictivas modulan sus propiedades  
de recompensa  mediante la vía Dopaminergica 
Mesolimbica (DM).  

Pese a su diversidad química y estructuras 
moleculares individuales, todas las sustancias 
adictivas tienen en común el incremento en las 

concentraciones dopaminergicas en áreas de 
proyección en la vía tegmental ventral y hacia sí 
misma [10-12]. El incremento de dichas 
concentraciones derivadas de la interacción con 
las sustancias adictivas están relacionadas con 
alteraciones conductuales que van desde 
deficiencia en la toma de decisiones, en el 
razonamiento abstracto, en la memoria a corto 
plazo, en la memoria de trabajo, en la atención, en 
el aprendizaje, en las funciones psicomotoras; 
limitada capacidad de juicio, daño en el tiempo de 
reacción, falta de orientación; además de la alta 
incidencia de trastornos depresivos, de estrés, de 
ansiedad y del sueño; así como serios eventos 
psicóticos y esquizofrenia [13-14]. 

Por otra parte, un estudio realizado en el área 
metropolitana de Monterrey en 10,805 
adolescentes se identificaron correlaciones 
positivas entre la percepción de crianza parental y 
la edad de inicio del consumo de tres drogas; es 
decir, entre peor o escaza sea la percepción de 
crianza, menor será la edad en la que el 
adolescente experimentará con sustancias [15]. 

Cabe señalar que la adolescencia es una etapa 
difícil por sí misma, en ella se forman hábitos de 
conducta y se adoptan modelos de socialización, 
es aquí donde las influencias externas adquieren 
importancia progresiva y el adolescente se torna 
más vulnerable al medio, a personas ajenas a la 
familia, al uso de drogas legales o ilegales, en el 
contexto que se desenvuelve [16]. 

Esta fase de la vida se puede convertirse en 
facilitador del inicio del consumo de sustancias 
adictivas, además que se ha asociado con factores 
de tipo social y cultural. Pero también puede ser 
una etapa donde el joven desarrolle una conducta 
resilente hacia el consumo. La resiliencia es la 
capacidad del ser humano para enfrentar las 
adversidades de la vida, aprender de ellas, 
recuperarse e incluso, ser transformado 
positivamente por ellas [16].  

Por lo anterior mencionado, se evaluaron las 
funciones ejecutivas superiores (control inhibitorio, 
memoria de trabajo, atención, toma de decisiones, 
velocidad de pensamiento) y su relación con las 
características psicomentricas en adolescentes. 
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MATERIALES Y MÉTODOS 

El presente estudio fue descriptivo. La población 
estuvo constituida por 3 casos, debido a que no se 
completó la muestra deseada que cumplieran los 
criterios de inclusión, a pesar de las diferentes 
estrategias de difusión, aunado al tiempo, y que se 
deriva de un proyecto que se pretende profundizar 
y la selección debe ser estricta, por lo que el 
objetivos se redujo a evaluar las funciones 
ejecutivas superiores y la relación con las 
características psicométricas en adolescentes. 

Se utilizó una cedula de datos sociodemográficos, 
que además contenían preguntas relacionadas 
con el estilo de vida y patrones de consumo. Se 
aplicaron los instrumentos de: Modelo de tripartito 
de ansiedad y depresión; EMBU-I, que mide la 
percepción de crianza; y la escala de resiliencia en 
adolescentes (READ). Además, para la evaluación 
neurológica de las funciones ejecutivas superiores 
se sometieron los participantes a la prueba de la 
Batería Neupsicologica de funciones ejecutivas y 
lóbulos frontales (BANFE). 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

A continuación se presentan los datos obtenidos 
de los 3 casos que se estudiaron. En la tabla 1, se 
muestran los datos sociodemográficos, 
destacando similitudes en los años de escolaridad 
el caso 2 y 3 con 11 años, así como en el rubro del 
cuidador principal siendo este la madre, por otra 
parte, los tres coincide en el estado civil de los 
padres y en cuanto al grado de escolaridad de los 
mismos, la mayoría se sitúa en un nivel alto.  

 

En la tabla 2, se aprecian los estilos de vida, los 
cuales respecto a las horas de sueños al día, en el 
caso 1, refiere 8 horas, al contrario del caso 2 y 3 
que mencionaron solo 6. En la adolescencia, se 
considera saludable dormir por lo menos 8 horas 
30 min diarias [17], además el caso 3 refiere que 
no tiene un sueño reparador. Respecto al 
consumo en los 3 casos no se presentó algún 
patrón.  

 
Por otro lado, en la tabla 3, destaca una menor 
puntuación en el caso 1, en cuanto a modelo 
Tripartito que mide la ansiedad y depresión, este 
mismo caso presenta el mayor puntaje en la 
percepción de crianza, lo cual coincide con 
estudios recientes que relacionan negativamente 
la percepción de crianza parental y los niveles de 
estrés y ansiedad en los adolescentes [17], 

En el caso 2, se presenta un mayor puntaje de 
ansiedad y depresión, sin embargo, su nivel de 
resiliencia es mayor, varios estudios revelan que 
los mayores puntajes de resiliencia se presentan 
en individuos que viven situaciones difíciles a 
edades tempranas [18].  
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Y de acuerdo a la valoracion neurologica, se 
observa la tabla 4, en la cual destaca el caso 3 
que presenta alteraciones leves a moderas en las 
áreas dorsolateral, en las que se encuentra las 
funciones de memoria de trabajo, planeación, 
fluidez verbal y otras funciones relacionadas [19], 
que es posible que se vean afectada debido a los 
altos puntajes de ansiedad, asi como la baja 
resiliencia, y factores asociados a la crianza, 
ademas retomando las horas de sueño que tiene 
al dia y que no refiere sueño reparador, se vean 
afecte las funciones ejecutivas, como se menciona 
en un estudio de 2012, que las alteraciones del 
sueño afecta las las funciones cognitivas [20]. 

Al contrario del caso 1, que observando su estilo 
de vida y las puntuaciones en las valoraciones 
psicometricas, maneja una puntuacion alta en el 
total de las funciones ejecutivas superiores, 
ubicandolo en normal alto. Autores afirman que 
durante la niñez y adolescencia los padres juegan 
un papel fundamental en el desarrollo de los 
valores sociales y en el fomento para adoptar 
actitudes prosociales y respuestas empática [21]. 

 

CONCLUSIONES 

Es evidente la relación entre ansiedad, estrés y 
depresión con el grado de resiliencia, y con la 
percepción de crianza parental entre los 
adolescentes evaluados; todo lo anterior puede 
estar fuertemente relacionado con los puntajes en 
las evaluaciones de funciones ejecutivas.  
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