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Efecto del entrenamiento en
meditacion de atencion plena
(Mindfulness) sobre las respuestas

bioldgicas al estrés agudo
en el Trastorno de Ansiedad
Generalizada

» El estrés psicologico crénico o repetido se asocia
con anormalidades en ciertos marcadores inflama-
torios y hormonas relacionadas con el estrés; estas
peculiriadades hormonales e inmunolégicas pueden
generar a su vez consecuencias negativas en la salud
general del individuo, como sindrome metabdlico y
riesgo cardiovascular.

La relacién causal entre marcadores hormonales, in-
flamatorios y estrés se ha hecho evidente a partir de
estudios experimentales que muestran cambios en
respuesta al estrés experimental. Asimismo, estudios
epidemiolégicos realizados en poblaciones expuestas
a estrés cronico han demostrado elevaciones similares
de estos marcadores en la sangre [hormonas del es-
trés, cortisol y hormona adrenocorticotrépica (ACTH),
marcadores inflamatorios, factor de necrosis tumoral
alfa (TNF-a) e IL-6].

Las intervenciones basadas en Mindfulness han adquiri-
do popularidad y han sido utilizadas para tratar la ansie-
dad en afios recientes; sin embargo, es necesario contar
con estudios aleatorizados y adecuadamente contro-
lados para validar los hallazgos encontrados y proveer
confirmacién adicional de sus efectos bioldgicos.

Los autores del presente articulo realizaron un estu-
dio aleatorizado y controlado comparando la técnica
Mindfulness Based Stress Reduction (MBSR) (Entrena-
miento Estandarizado y Manualizado de Meditacion
Mindfulness) con una técnica de Educaciéon en el Ma-
nejo del Estrés (SME) en pacientes con Trastorno de
Ansiedad Generalizada (TAG), mediante la medicion
de marcadores clinicos y biolégicos de la ansiedad
(cortisol y ACTH, para determinar efectos del estrés
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agudo en el eje hipotalamo-hipdfisis-adrenal; TNF-a
e IL-6, para determinar efectos del estrés agudo sobre
la respuesta inflamatoria). Algunos participantes fue-
ron evaluados mediante el Trier Social Stress Test (TSST)
el cual permite medir la recuperaciéon después de la ex-
posicion a un estresor estandarizado, con la finalidad de
determinar resiliencia, que es la capacidad del individuo
para adaptarse a situaciones de estrés agudo, trauma y
adversidad crénica, manteniendo o recobrando rapida-
mente el bienestar y la homeostasis fisiologica.

Se incluyé a 79 participantes de 18 o mds anos de
edad con diagnéstico de TAG determinado median-
te la Entrevista Clinica Estructurada para el DSM-IV
(SCID), mismos que fueron aleatorizados para recibir
MBSR o SME. Se excluyeron pacientes con historia de
trastornos psicoéticos, discapacidad intelectual, tras-
tornos médicos (enfermedad de Addison, enferme-
dad de Cushing y otras enfermedades inflamatorias
crénicas), trastorno bipolar, trastorno por estrés pos-
traumatico, trastorno obsesivo compulsivo, uso actual
o dependencia al alcohol o sustancias, ideacién o con-
ductas suicidas significativas y aquellos que recibie-
ron tratamiento psicoterapéutico para el TAG. Fueron
elegibles 72 participantes para el analisis de bio-mar-
cadores (MBSR n =43y SME n = 29), quienes previo al
inicio completaron el TSST y se les extrajo una mues-
tra de sangre (entre las 13 y 16:30 horas para contro-
lar la variacién hormonal diurna). Ambos procesos se
repitieron a las ocho semanas (post-intervencién); la
muestra final de pacientes que proporcionaron ambas
mediciones varié considerablemente para cada uno
de los marcadores de estrés incluidos: ACTH n = 67,
cortisol n =68, TNF-0.n =65, IL-6 n = 62.

La MBSR es una intervencién grupal de ocho semanas
de duracion, con un fin de semana de “retiro” y practi-
cas diarias guiadas por audio grabaciones y realizadas
en casa (respiraciones conscientes, escaneo corporal
y Hatha yoga), destinadas a crear consciencia y lograr
la aceptacion de la experiencia interna en el momen-
to actual. La SME es una intervencién para controlar
la atencion que se imparte de forma didactica y que
otorga lecturas acerca de salud y bienestar en general
(dieta, ejercicio, suefio y manejo del tiempo); no inclu-
ye meditacion u otras intervenciones mente-cuerpo.

No hubo diferencias significativas en los datos socio-

demograficos de pacientes de ambos grupos (género,
edad, raza, etc.). En cuanto a los marcadores endécri-
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nos se observo una disminucion del area bajo la curva
de la ACTH en el grupo que recibié MBSR, mientras
que los participantes del grupo que recibieron SME
mostraron un incremento en las concentraciones de
dicho marcador; el cortisol no tuvo cambios significa-
tivos de las concentraciones del 4rea bajo la curva ni
mostré diferencias entre grupos. La comparacion de
las concentraciones del drea bajo la curva de los mar-
cadores inmunologicos (TNF-a e IL-6) medidos antes y
después de la intervencién, mostrd una disminucion
post tratamiento en el grupo que recibié MBSR y un
aumento en aquellos expuestos a laintervencion SME.
La diferencia encontrada sugiere ademas que el grupo
de pacientes que recibe entrenamiento en MBSR de-
sarrolla una mayor resiliencia (cuya medida se obtiene
mediante la respuesta al estresor del TSST aplicado en
una segunda ocasion).

Los resultados evidencian que el entrenamiento en la
meditacién de atencion plena Mindfulness esta rela-
cionado con una disminucién de la respuesta al estrés
en pacientes con TAG; los cambios observados tanto
en las hormonas del eje hipotdlamo-hipdfisis-adrenal
como en los marcadores inflamatorios sugieren que
esta técnica genera cierta resiliencia ante los retos de
estrés psicoldgico. Resulta interesante observar que
los participantes que no practicaron las técnicas de
meditacién mostraron aumento anticipado del estrés
en respuesta a la segunda aplicacién del TSST.

El valor de una intervencion que logra mejorar la re-
siliencia ante el estrés psicolégico en esta poblacion
vulnerable debe ser tomado en cuenta, ya que mul-
tiples estudios han demostrado que el estrés contri-
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buye al inicio, exacerbaciéon y recaidas de los trastor-
nos de ansiedad. Asimismo, las mediciones bioldgicas
realizadas en este estudio sirven para sobrepasar las
limitaciones derivadas de la variabilidad de datos que
genera el auto reporte del estrés emocional.

La relacién entre los eventos negativos en la salud y
la elevacion cronica de marcadores inflamatorios y
hormonas del estrés podria explicar las mayores tasas
de enfermedades cardiovasculares y sindrome me-
tabdlico en pacientes con trastornos de ansiedad. Si
esta relacion es causal, el tratamiento exitoso de los
trastornos de ansiedad como el TAG podria mejorar
no solo el estado de salud psicoldgica sino también
la salud fisica del individuo; asimismo, ya existen da-
tos que sugieren que la normalizacién de las vias del
estrés e inflamacion se evidencian en el tratamiento
exitoso de la ansiedad crénica u otras condiciones de
estrés cronico, aunque queda pendiente determinar
los mecanismos de dicho efecto.

A pesar de las limitaciones del estudio, los hallazgos
encontrados sugieren que el entrenamiento en medi-
tacién Mindfulness es una intervencién poco costosa,
poco estigmatizada y efectiva para disminuir los mar-
cadores bioldgicos de reactividad al estrés y mejorar la
resiliencia ante estresores en pacientes con TAG.

Sofia Vidal de la Fuente
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