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componente; y finalmente, e) la ejecución medida por el número de reforzadores obtenidos por los sujetos 

del grupo con alcohol fue afectada  sólo hasta la última fase del programa múltiple. 

Consumo crónico de alcohol 

Otro de los objetivos del presente estudio fue desarrollar una conducta de consumo crónico de 

alcohol en ratas utilizando un procedimiento desarrollado por Spanagel y Hölter  (1999). Probablemente 

en los sujetos del grupo AG  el consumo crónico de alcohol así como el incremento progresivo en el 

consumo y la preferencia por el mismo durante las primeras cuatro etapas de acceso al alcohol fue debido 

a los efectos causados por el procedimiento de consumo de alcohol a largo plazo adaptado en el presente 

estudio y que fue propuesto por Spanagel y Hölter (1999), entre los que están el efecto de privación de 

alcohol, el desarrollo de tolerancia y  el síndrome de abstinencia. De acuerdo con Cicero, Snider, Pérez y 

Swanson (1971) una exposición crónica al alcohol puede provocar que roedores satisfagan criterios 

farmacológicos de adicción al alcohol (i.e. dependencia física, tolerancia). Otros autores con el objetivo de 

generar un consumo crónico voluntario de alcohol en ratas han reducido el peso corporal de las mismas, 

las han puesto bajo programas de restricción de alimento o han agregado sacarosa a soluciones de etanol 

10% v/v (Waller, McBride, Lumeng y Li,  1982), en tales estudios el consumo de alcohol a largo plazo se 

logra debido a la necesidad calórica de los sujetos, por una preferencia en el sabor o por necesidad de 

hidratación. 

En los sujetos de nuestro estudio durante las primeras cuatro etapas mencionadas el consumo de 

alcohol no fue debido a un déficit calórico, o a una necesidad de hidratación pues todos los sujetos 

tuvieron acceso libre al agua y al alimento, por lo anterior podemos suponer que el consumo de alcohol 

durante dichas etapas fue debido a los efectos del consumo crónico de alcohol (i.e., dependecia física, 

efecto de privación de alcohol, síndrome de abstinencia y desarrollo de tolerancia). 

Nuestros resultados muestran que las ratas consumieron una mayor cantidad de alcohol 20% en 

comparación con el 5% y el 10% desde el inicio del experimento y durante todas las fases. Dicho 

consumo cumplió el criterio que establecimos para definir el consumo crónico el cual era que los sujetos 

consumieran una mayor cantidad de alcohol 20% en la mayoría de las fases, sin embargo, tales resultados 

difieren de los encontrados por Spanagel y Hölter  (1999). En su estudio el patrón de consumo fue 

diferente, Spanagel y Hölter  reportaron que en las primeras fases de acceso al alcohol las ratas 

consumieron más de la opción  5% de alcohol seguida del 10% y finalmente del 20% y en fases 

posteriores cambiaron el patrón de consumo consumiendo más del 20%, seguido del 10% y en menor 

medida del 5%. En la presente investigación los sujetos consumieron desde el inicio y durante todo el 

experimento una cantidad mayor del 20% de alcohol, seguida del 10% y finalmente del 5%, por lo tanto, 

ese patrón de consumo se mantuvo constante. Una de las diferencias entre nuestro estudio y el 

desarrollado por Spanagel y Hölter  (1999) es que en su procedimiento la fase de acceso al alcohol fue de 

30 días seguidos de 15 días de restricción de alcohol.  

En el presente estudio la fase de acceso al alcohol fue de 20 días seguidos de 10 días de restricción 

de alcohol. Además, también fue claro que el consumo de los tres porcentajes de alcohol incrementó 

durante las últimas dos fases donde los sujetos del grupo AG tuvieron acceso de manera libre al alcohol. 

Cabe recordar que durante esas dos fases se restringió de alimento a los sujetos de ambos grupos. 

Nuestros resultados concuerdan con lo reportado en estudios previos en los que sujetos bajo restricción 

alimentaria incrementaron su motivación para ingerir alcohol, sin embargo, dichos estudios también 

reportaron que los sujetos consumían alcohol en porcentajes bajos (v.gr., cerveza con 2.7% alcohol v/v) 

debido a las características nutritivas y palatables de los bajos porcentajes de alcohol (McGregor, Saharov, 

Hunt y Topple, 1999). En contraste, los sujetos utilizados en el presente experimento bebieron de manera 

preferente de los porcentajes más altos de alcohol. Por esta razón, podemos sugerir que en esas dos 
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últimas fases de acceso libre al alcohol, el aporte calórico fue un factor importante para mantener la auto-

administración de alcohol. 

Peso corporal, consumo de alimento y consumo de agua 

Adicional a la medición del consumo de alcohol evaluamos otros parámetros como el peso 

corporal, consumo de alimento y el consumo de agua, ya que en estudios anteriores se han descrito como 

variables que pueden afectar o que se ven afectados por el consumo de alcohol (Gill, Amit y Smith, 1996; 

Jéquier, 1999; Lieber, 1991; Richardson, Rumsey y Read, 1990; Yeomans, Caton y Hetherington, 2003). 

En nuestros resultados el peso corporal de los sujetos del grupo AG como los del grupo CG fueron 

similares a lo largo de todo el experimento, es decir, no se encontraron diferencias significativas entre los 

grupos en ninguna fase. Incluso en las fases en las que el consumo de alimento fue mayor en el grupo AG 

en comparación con el grupo CG (Fases 8 y 10) el patrón del peso corporal no se modificó. Es bien 

conocido que el alcohol puede ser tratado como alimento debido a su alto aporte energético (Lieber, 1991; 

Richter, 1953). Se ha establecido que el alcohol es un macronutriente que aporta 7 kCal/g y que no tiene 

capacidad de almacenamiento en comparación con las grasas y carbohidratos. Estas propiedades del 

alcohol, sus efectos farmacológicos y la energía generada al metabolizarlo, son factores que afectan la 

ingesta de comida. Además, se ha documentado que la acción farmacológica del alcohol a corto plazo 

aumenta los consumos de alimento (Gruchow, Sobocinski, Barboriak y Scheller, 1985; Lands, 1995; 

Yeomans, et al., 2003). 

 En particular, los sujetos del grupo AG consumieron una mayor cantidad de alimento en 

comparación con los sujetos del grupo CG en las Fases 8 y 10, aunque en esas fases todos los sujetos se 

encontraban ya bajo una restricción de alimento. Hay evidencia disponible sobre los efectos que provoca 

el consumo de alcohol sobre el peso corporal, sin embargo, son pocos los estudios con animales ya que la 

mayoría de los estudios se han realizado con humanos (Gruchow, et al., 1985; Lands, 1995; Yeomans, et 

al., 2003). También se ha documentado que a pesar de las altas ingestas de alcohol, humanos bebedores no 

eran más obesos en comparación con no bebedores. Incluso mujeres bebedoras tuvieron un menor índice 

de masa corporal en comparación con mujeres no bebedoras y en los hombres los índices de masa 

corporal decrementaron progresivamente, mientras que el consumo de alcohol incrementaba. Se ha 

sugerido que las calorías aportadas por el alcohol funcionan como aditivos en las dietas de bebedores 

“ligeros” y que en los bebedores que consumen cantidades moderadas o altas de alcohol, las calorías de 

alcohol incluso reemplazan las calorías de otros nutrientes (Gruchow, et al., 1985). 

Con respecto al consumo de agua los sujetos del grupo CG mantuvieron un patrón estable de 

consumo a través de las primeras siete fases del experimento, en las cuales, el acceso al alimento fue libre 

en la caja hogar. Los sujetos de este mismo grupo redujeron su consumo de agua durante las últimas 

cuatro fases del experimento, pero se mantuvo en un nivel similar y estable en esas fases. Por otra parte, 

los sujetos del grupo AG no mostraron estabilidad en su consumo de agua a lo largo del experimento, 

consumieron una mayor cantidad de agua durante las fases en las que tuvieron restricción de alcohol en 

comparación con el consumo que tuvieron durante las fases en las que el alcohol estuvo disponible de 

manera libre.  

 Número de reforzadores 

Contrario a lo esperado, durante las tres primeras fases en las que los sujetos fueron expuestos a 

un programa múltiple de dos componentes (variar y repetir) el número de reforzadores obtenidos por todos 

los sujetos de los dos grupos fue similar, es decir, no se encontraron diferencias significativas. Sólo en la 

última fase se encontraron diferencias significativas entre los dos grupos (p < 0.05). La diferencia en el 
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número de reforzadores obtenidos se debió a que durante el componente repetir los sujetos del grupo AG 

obtuvieron un menor número de reforzadores en comparación con los sujetos del grupo CG. Estos 

resultados sugieren que el efecto del consumo de alcohol crónico sobre la ejecución de secuencias de 

repetición no es inmediato como ocurre bajo métodos de administración forzada de alcohol y se ha 

reportado que la administración de alcohol afectó la ejecución de secuencias de repetición pero no la 

ejecución de secuencias variables (Cohen, et al., 1990; McElroy y Neuringer, 1990; Ward, et al., 2006). 

Nuestros resultados de la última  fase  concuerdan con esos reportes. En ninguna de las cuatro fases en las 

que los sujetos fueron expuestos al programa múltiple observamos diferencias significativas en el número 

total de respuestas por componente ni en el tiempo por componente, es por ello que podemos argumentar 

que la diferencia significativa encontrada en el número de reforzadores durante la última fase no fue 

ocasionada por ninguno de los dos parámetros mencionados, lo que nos podría sugerir que la diferencia 

mencionada es producto del consumo crónico de alcohol. 

Por otro lado, tampoco observamos diferencias entre ambos grupos en el componente repetir 

durante las fases en las que se restringió de alcohol al grupo AG. Nosotros esperábamos diferencias ya que 

se ha documentado que en ratas a las que se ha expuesto a un consumo de alcohol cuando éste se les retira 

muestran patrones conductuales como hiperactividad, hiperreactividad y ansiedad, lo que nos permitía 

suponer que los sujetos tendrían un mayor número de errores ocasionados por una mayor actividad 

locomotora (Majchrowicz, 1975; Spanagel y Hölter, 1999). Al no encontrar diferencias parecería que tales 

patrones conductuales no afectaron la ejecución de los sujetos utilizados en este estudio.  

 Respuestas por componente 

Con relación al número de respuestas por componente, tampoco encontramos diferencias 

significativas entre los grupos durante el componente variar ni en el componente repetir. Contrario a lo 

esperado, en todas las fases todos los sujetos de ambos grupos ejecutaron un mayor número de respuestas 

en el componente repetir en comparación con el componente variar. Esperábamos que los sujetos del grupo 

AG emitieran un mayor número de respuestas en el componente repetir en comparación con los sujetos del 

grupo CG. Además, esperábamos que esa proporción de respuestas se incrementara en las fases en las que 

a los sujetos del grupo AG se les restringió de alcohol. Una de las posibles causas de no encontrar 

diferencias en el parámetro mencionado es el timeout, esto es, el periodo de tiempo en el que el reforzador 

no está disponible y que de acuerdo con Carlson, (1972) un timeout funciona como un evento aversivo. En 

el presente estudio cada vez que los sujetos emitían una secuencia errónea, el timeout al que fueron 

expuestos fue de 1 s, mientras que otros procedimientos similares han utilizado timeouts mayores, por 

ejemplo de 3 y 5 s (Cohen, et al., 1990; McElroy y Neuringer, 1990). Con base en lo anterior, ya que en el 

componente repetir en todos los sujetos de ambos grupos el patrón de respuestas fue variable, además de 

persistente hacia la variación y no estereotipado como lo esperábamos en nuestras hipótesis, podríamos 

asumir que el timeout utilizado en nuestro experimento fue muy corto y por lo tanto no fue suficientemente 

aversivo para los sujetos. 

Si bien en nuestro experimento el patrón de respuestas, tanto en el componente variar como en el 

componente repetir no fue diferente, queda claro que durante el componente repetir los sujetos de ambos 

grupos mostraron un mayor número de errores. Sin embargo, es necesario determinar las posibles causas, 

ya que de acuerdo con nuestras hipótesis, esperábamos que sólo los sujetos del grupo AG mostraran un 

alto número de errores en comparación con los sujetos del grupo CG. El hecho de que no encontráramos 

diferencias significativas en el número de respuestas durante el componente repetir puede ser interpretado 

como una incapacidad de los sujetos de ambos grupos a discriminar los estímulos presentados que 

indicaban el cambio de componente. En este sentido, Doughty y Lattal (2001) sugirieron que la variación 

operante es más resistente a ser interrumpida en comparación con la repetición operante y que las clases 
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de respuesta operante con más miembros (v.gr., variar) son más fuertes que clases con menos miembros 

(v.gr., repetir). 

Wainwright, Mehta y Higham (2008) han referido que la flexibilidad conductual es la habilidad de 

un organismo para cambiar su conducta entre tratamientos experimentales, es decir, el grado en el cual 

una conducta es alterada por un cambio de estímulos. De acuerdo con esos autores, una conducta que no 

muestra un cambio significativo ante un tratamiento experimental se podría considerar como “inflexible” 

con respecto a una situación de estímulo; mientras que una conducta que muestra un cambio 

relativamente notorio puede considerarse como “flexible”. Por lo tanto, podríamos asumir que la 

conducta de los sujetos utilizados en este experimento fue “inflexible” a los estímulos discriminativos 

presentados. 

Tiempo por sesión 

No encontramos diferencias significativas en los tiempos por componente por fase entre los 

grupos en ninguno de los dos componentes. Contrario a nuestras hipótesis, en las que suponíamos que el 

tiempo por sesión durante el componente repetir se incrementaría en los sujetos del grupo AG, esto no 

ocurrió, pues estimábamos que el número de errores se incrementaría como ha sido reportado (Cohen, et 

al., 1990; McElroy y Neuringer, 1990). Nuestros resultados también difieren de procedimientos utilizando 

un modelo operante encontraron efectos supresivos sobre la presión de una palanca por comida en un 

programa de razón fija (RF5) con ratas recibiendo administración intra-peritoneal de alcohol en dosis de 1 

y 2 g/kg (Chuck, McLaughlin, Arizzi-LaFrance, Salamone y Correa, 2006; McLaughlin, Chuck, Arizzi-

LaFrance, Salamone y Correa, 2008). Los resultados de estos estudios sugirieron que el alcohol produjo 

respuestas más lentas y el patrón temporal se fragmentó mostrando un incremento en las pausas. También 

reportaron que las ratas mostraron una reducción en la locomoción y una desaceleración de respuestas 

bajo un modelo operante con dosis menores a las necesarias para producir ataxia y sedación cuando 

fueron evaluadas en un aparato rotarod. Las diferencias encontradas en el presente estudio podrían ser 

debidas a que se utilizaron diferentes programas de reforzamiento y diferentes vías de administración de 

alcohol.  

Con base en nuestros resultados podemos concluir que los sujetos utilizados en este estudio 

desarrollaron un consumo crónico de alcohol, sin embargo, se esperaba que los efectos de dicho consumo 

afectarían la ejecución (número de reforzadores) de los sujetos del grupo AG. Estos efectos sólo fueron 

evidentes hasta la última fase del programa múltiple. Podemos sugerir que a diferencia de los efectos 

inmediatos de un consumo agudo sobre las secuencias de repetición, los efectos del consumo crónico no 

son inmediatos. En general, cuando el primer componente fue variar todos los sujetos de ambos grupos 

tuvieron una mejor ejecución en dicho componente, además, se encontró que dependiendo de las 

características del primer componente se puede afectar la ejecución del segundo componente. Respecto al 

número de respuestas y tiempo por componente, no encontramos diferencias significativas entre grupos, 

por ello, consideramos necesario en investigaciones futuras evaluar el incremento en el timeout cuando los 

sujetos cometen errores, además de considerar el uso de diferentes estímulos discriminativos a los 

utilizados en este estudio.  
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