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Resumen 

 
El abuso en el consumo de sustancias es un problema de salud pública que genera consecuencias a nivel individual, 
familiar y social. Ejemplo de ello son los actos de violencia, accidentes, lesiones, enfermedades crónicas, trastornos del 
estado del ánimo, ansiedad y psicosis, los cuales pueden llevar a la persona a tener alteraciones neuropsicológicas. Existe 
un aumento en la fabricación y expansión de las drogas sintéticas como la metanfetamina, así como limitaciones en los 
tratamientos y estrategias de prevención. El objetivo de este artículo fue realizar una revisión sistemática sobre las 
alteraciones de las funciones ejecutivas en consumidores de metanfetamina utilizando el método Preferred Reporting Items 
for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA por sus siglas en inglés). La búsqueda se realizó en revistas 
arbitradas en inglés y español, en las bases de datos EBSCO, PUBMED y DIALNET con los términos de búsqueda: 
[methamphetamine OR meth OR crystal] AND [executive OR executive dysfunction OR executive functioning] NOT 
[animals]. Mediante los criterios de búsqueda mencionados se ubicaron 173 publicaciones sobre el uso de metanfetamina y 
alteraciones en funciones ejecutivas, pero sólo 76 fueron seleccionados, los cuales se agruparon en cinco categorías: a) 
Estudios realizados con consumidores y grupo control, b) Estudios funcionales o anatómicos en consumidores de 
metanfetamina, c) Estudios de tratamientos para alteraciones cognitivas en consumidores de metanfetamina, d) Estudios 
con participantes con psicosis y abuso de metanfetamina y e) Alteraciones en población con Virus de Inmunodeficiencia 
Humana (VIH) y consumo de metanfetamina. 
Palabras clave: cognición, funciones ejecutivas, intervención, metanfetamina. 

 
Resumo 

 
O abuso no consumo de substâncias é um problema de saúde pública que gera consequências nos âmbitos individual, 
familiar e social. Exemplos disso são os atos de violência, acidentes, lesões, doenças crônicas, transtornos do humor, 
ansiedade e psicoses, que podem levar a pessoa a apresentar alterações neuropsicológicas. Observa-se um aumento na 
fabricação e expansão das drogas sintéticas, como a metanfetamina, bem como limitações nos tratamentos e nas estratégias 
de prevenção. O objetivo deste artigo foi realizar uma revisão sistemática sobre as alterações das funções executivas em 
consumidores de metanfetamina utilizando o método Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 
(PRISMA). A busca foi realizada em revistas indexadas em inglês e espanhol, nas bases de dados EBSCO, PUBMED e 
DIALNET, com os seguintes termos de pesquisa: [methamphetamine OR meth OR crystal] AND [executive OR executive 
dysfunction OR executive functioning] NOT [animals]. Com base nos critérios de busca mencionados, foram localizadas 
173 publicações sobre o uso de metanfetamina e alterações nas funções executivas, mas apenas 76 foram selecionadas, 
agrupadas em cinco categorias: a) Estudos realizados com consumidores e grupo controle, b) Estudos funcionais ou 
anatômicos em consumidores de metanfetamina, c) Estudos de tratamentos para alterações cognitivas em consumidores de 
metanfetamina, d) Estudos com participantes com psicose e abuso de metanfetamina e e) Alterações em população com 
Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV) e consumo de metanfetamina. 
Palavras-chave: cognição, funções executivas, intervenção, metanfetamina. 
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Résumé 

 
L’abus de substances constitue un problème de santé publique qui entraîne des conséquences aux niveaux individuel, 
familial et social. En sont des exemples les actes de violence, les accidents, les blessures, les maladies chroniques, les 
troubles de l’humeur, l’anxiété et les psychoses, qui peuvent conduire la personne à présenter des altérations 
neuropsychologiques. On observe une augmentation de la production et de la diffusion des drogues synthétiques, telles que 
la méthamphétamine, ainsi que des limites dans les traitements et dans les stratégies de prévention. L’objectif de cet article 
était de réaliser une revue systématique des altérations des fonctions exécutives chez les consommateurs de 
méthamphétamine en utilisant la méthode Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 
(PRISMA). La recherche a été effectuée dans des revues indexées en anglais et en espagnol, dans les bases de données 
EBSCO, PUBMED et DIALNET, avec les termes de recherche suivants : [methamphetamine OR meth OR crystal] AND 
[executive OR executive dysfunction OR executive functioning] NOT [animals]. Sur la base des critères de recherche 
mentionnés, 173 publications concernant l’usage de méthamphétamine et les altérations des fonctions exécutives ont été 
identifiées, mais seulement 76 ont été sélectionnées et regroupées en cinq catégories : a) Études réalisées avec des 
consommateurs et un groupe contrôle, b) Études fonctionnelles ou anatomiques chez les consommateurs de 
méthamphétamine, c) Études portant sur les traitements des altérations cognitives chez les consommateurs de 
méthamphétamine, d) Études avec des participants présentant une psychose et un abus de méthamphétamine, et e) 
Altérations dans une population atteinte du virus de l’immunodéficience humaine (VIH) et consommatrice de 
méthamphétamine. 
Mots-clés : cognition, fonctions exécutives, intervention, méthamphétamine. 
 

Abstract 
 

Substance abuse is a public health problem that generates consequences at the individual, family and social levels. 
Examples of this are acts of violence, accidents, injuries, chronic diseases, mood disorders, anxiety and psychosis, which 
can lead to neuropsychological disorders. There is an increase in the manufacture and expansion of synthetic drugs such as 
methamphetamine, as well as limitations in treatments and prevention strategies. The objective of this article was to 
conduct a systematic review of executive function impairments in methamphetamine users using the “Preferred Reporting 
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses” (PRISMA) method. The search was conducted in peer-reviewed 
journals in English and Spanish, in the EBSCO, PUBMED and DIALNET databases with the search terms: 
[methamphetamine OR meth OR crystal] AND [executive OR executive dysfunction OR executive functioning] NOT 
[animals]. Using the search criteria mentioned above, 173 publications on methamphetamine use and executive function 
disorders were located, but only 76 were selected, which were grouped into five categories: a) Studies conducted with 
consumers and control group, b) Functional or anatomical studies in methamphetamine users, c) Studies of treatments for 
cognitive disorders in methamphetamine users, d) Studies with participants with psychosis and methamphetamine abuse 
and e) Alterations in the population with Human Immunodeficiency Virus (HIV) and methamphetamine use. 
Keywords: cognition, executive functions, intervention, methamphetamine. 
 

 
1. INTRODUCCIÓN 

 
El abuso en el consumo de sustancias es un problema 

relevante de salud pública que genera consecuencias a nivel 
individual, familiar y social. Ejemplo de ello son los actos de 
violencia, accidentes, lesiones, enfermedades crónicas, 
trastornos del estado del ánimo, ansiedad y psicosis, los 
cuales pueden llevar a la persona a tener discapacidad o a una 
muerte prematura (UNODC, 2022). De acuerdo con el 
Informe Mundial sobre las Drogas de la Oficina de las 
Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC, 2022) 
existe un aumento en la fabricación y expansión de las drogas 
sintéticas a nuevos mercados y, a su vez, persisten las 
deficiencias en la disponibilidad de tratamientos contra la 
dependencia a las drogas en regiones del sur y centro de 
África; en el centro, sur y norte de América; sur y este de 
Asia; Australia; Nueva Zelanda y Europa. Según este 
informe, alrededor de 284 millones de personas de entre 15 y 
64 años consumieron drogas en todo el mundo en 2020, lo 
que supone un aumento del 26% respecto a la década anterior. 
En África y América Latina, las personas menores de 35 años 
representan la mayoría de usuarios que reciben tratamiento 
por trastornos relacionados con el consumo de drogas.  

Por otro lado, la utilización de metanfetamina se ha 
elevado en países de América del Norte, en los cuales hubo 
un incremento de 7% en 2020; mientras que en el sureste de 
Asia  aumentó un 30%, lo que supone un récord en ambas 
regiones. También el nivel en las incautaciones de 
metanfetamina notificadas en Asia se aumentó del 50% en 
2020 con respecto a 2019 (UNODC, 2022). 

Durante el año 2021 en México, de acuerdo con la 
Encuesta Nacional de Adicciones de la Comisión Nacional 
contra las Adicciones (CONADIC, 2022), el consumo de 
drogas en la población de 12 a 65 años fue de 2.9%, lo que 
equivale aproximadamente a 2.5 millones de personas; el 
1.3% (600,000) son mujeres y el 1.6% (1.9 millones) son 
hombres. De igual manera, en el año 2020 aumentó la 
cantidad de personas que iniciaron tratamiento por adicción a 
psicoactivos, llegando a 101,142 en centros de atención 
gubernamentales y privados. Las sustancias cuyo consumo 
originó una mayor demanda de tratamiento fueron los 
estimulantes de tipo anfetamínico (30%) (anfetaminas, 
metanfetaminas, éxtasis o estimulantes de uso médico), 
después el alcohol con 24.5% y la marihuana con el 15.1 %. 
Durante el periodo del 2013 al 2020, la solicitud de 
tratamiento por consumo de estimulantes anfetamínicos 
incrementó 218% siendo los estados de Baja California, 
Sonora, Sinaloa, Colima, Durango, Coahuila, Michoacán, 
Jalisco, Guanajuato, Nayarit y Querétaro los que demandaron 
mayor atención a la rehabilitación de adicción a estas 
sustancias (CONADIC, 2021). Estos datos expresan que la 
situación nacional y mundial actual con respecto a las 
adicciones es grave ya que el consumo va en aumento, así 
como la aparición y distribución de nuevas sustancias 
utilizadas, tal es el caso del abuso de metanfetaminas.  

Los datos sobre los efectos de ésta aún son pocos en 
comparación con otras sustancias que tienen más tiempo de 
ser utilizadas y estudiadas a nivel mundial, como es el caso de 
la marihuana, el alcohol y la cocaína (UNODC, 2022), por tal 
motivo, es importante conocer las alteraciones cognitivas que 
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pueden producirse por el consumo de dicha sustancia, de 
manera específica en las funciones ejecutivas, las cuales 
permiten la regulación conductual y el logro de metas. 

 
 

2. MÉTODO 
 

Se empleó el método “Preferencia de elementos de 
informes para revisiones sistemáticas y metanálisis” 
(PRISMA por sus siglas en inglés) (Matthew et al., 2020) 
para realizar la búsqueda de investigaciones en revistas 
arbitradas en idioma inglés y español, en las bases de datos 
EBSCO, PUBMED y DIALNET con los siguientes términos 
de búsqueda: [methamphetamine OR meth OR crystal] AND 
[executive OR executive dysfunction OR executive 
functioning] NOT [animals]. La búsqueda se realizó en el 
título y el resumen, el día 01 de marzo del 2023, en 
investigaciones realizadas de 1999 a 2022.  

De las publicaciones localizadas, se seleccionaron 
aquellas que cumplían con los siguientes criterios: reportes de 
estudios que evaluaban funciones ejecutivas en usuarios de 
metanfetamina, artículos de investigación y estudios 
observacionales sobre los efectos del consumo de 
metanfetamina. Como criterios de exclusión se establecieron 
los siguientes: 1) tesis y ensayos teóricos, 2) revisiones 
sistemáticas y metaanalisis sobre el consumo de 
metanfetamina y 3) artículos que describen efectos del 
consumo de metanfetamina durante el periodo perinatal.  

Para la selección de artículos a texto completo se 
hizo a dos jueces de manera independiente y ciega, revisando 
los títulos y resúmenes. El proceso de búsqueda y selección se 
muestra en la Figura 1. Mediante los criterios de búsqueda 
mencionados se ubicaron 173 publicaciones sobre el uso de 
metanfetamina y alteraciones en funciones ejecutivas. La 
mayor parte de las publicaciones se encontraron en la 
plataforma EBSCO HOST (96), las demás se recuperaron de 
Pub Med (75) y sólo 2 de Dialnet; de todas ellas 47 estaban 
repetidas y fueron descartadas, por lo que se obtuvieron 126. 
Finalmente, 76 (60.31%) fueron seleccionados ya que 
cumplían con los criterios establecidos: evaluación de las 
funciones ejecutivas o cognitivas en adolescentes y adultos 
consumidores de metanfetamina. Las publicaciones 
descartadas fueron 50 y las razones fueron porque: eran 
revisiones sistemáticas y metaanálisis (11), estudios con 
recién nacidos o niños con madres consumidoras (10), no 
revisaban el consumo de metanfetaminas (14) o no evaluaron 
las funciones ejecutivas (9) o se trataba de estudios con 
animales (6). 
 
 

3. RESULTADOS 
 

Las funciones ejecutivas evaluadas en la mayoría de 
los estudios fueron memoria de trabajo, control inhibitorio, 
planeación, flexibilidad cognitiva, toma de decisiones, 
memoria prospectiva y monitoreo; así como otras que no son 
totalmemte aceptadas dentro del grupo de funciones 
ejecutivas como fluidez verbal, velocidad de procesamiento y 
atención sostenida. 

 
 

Figura. 1.  
Flujograma que representa la selección de los artículos 
 

 
 

Con respecto a la población, la mayoría de los 
estudios (65) se realizaron en hombres adultos mientras que 
sólo 7 estudios incluyeron mujeres (Alizadehgoradel et al., 
2021; Winhusen et al., 2013; Chung et al., 2007; Lim et al., 
2020; Cloak et al., 2011; Ekhtiari et al., 2021; Menglu et al., 
2021) y 4 realizaron sus estudios con adolescentes y jóvenes 
(King et al., 2010; Mejía-Cruz et al., 2022; Lyoo et al., 2015; 
Cloak et al., 2011). De los 11 estudios sobre el tratamiento, 
sólo tres utilizaron fármacos (Kalechstein et al., 2011; 
Jovanovski & Zakzanis, 2003; Alavi et al., 2021) y los demás 
tratamientos fueron terapia grupal (Alizadehgoradel et al. 
2020; Forghani et al., 2016), terapia cognitivo-conductual 
(Menglu et al., 2021) ejercicio o actividades físicas (Liu & 
Wang, 2021; Menglu et al., 2021), estimulación transcraneal 
de corriente directa (Fayaz-Feyzi et al., 2022; 
Alizadehgoradel et al., 2021) y tratamientos de estimulación 
cognitiva (Casaletto et al., 2016; Anderson et al., 2022; 
Ekhtiari et al., 2021; Zhao et al., 2021). 

De acuerdo al análisis de las temáticas, las 
publicaciones revisadas se agruparon en cinco categorías: a) 
Estudios realizados con consumidores y grupo control (Tabla 
1), b) Estudios funcionales o anatómicos en consumidores de 
metanfetamina (Tabla 2), c) Estudios de tratamientos para 
alteraciones cognitivas en consumidores de metanfetamina 
(Tabla 3), d) Estudios con participantes con psicosis y abuso 
de metanfetamina (Tabla 4) y e)  Alteraciones en población 
con Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y consumo 
de metanfetamina (Tabla 5). A continuación, se describen los 
principales hallazgos de acuerdo con dichas categorías. 
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Tabla 1.  
Estudios con personas dependientes a metanfetamina vs no consumidores (n= 23) 

 
 

Autor/es y 
año Participantes Instrumentos Resultados 

Farhadian et 
al. (2017) 

161 personas, entre 20 y 45 años 
(41 consumidores, 60 
abstinentes y 60 sanos. 

1. Prueba Stroop 
2. WCST 
3. TOL 

Usuarios de MET presentaron menor rendimiento en 
las tareas que evalúan la planeación y control 
inhibitorio. Usuarios en abstinencia tuvieron un 
mejor rendimiento que los consumidores actuales.  

Ellis et al. 
(2016)  
 

30 adultos en remisión de 
adicción a la MET y 24 en grupo 
control.  

1. Tarea de descuento de retraso.   
2. BRIEF. 

El grupo en remisión presenta déficits en las 
funciones ejecutivas: inhibición conductual, motora y 
emocional, dificultades con la atención, MT, 
planificación, organización y flexibilidad.  

Gonzalez et 
al. (2007)   

33 personas dependientes (17 de 
alcohol y 16 de MET) y 19 
grupo control  

1. IGT  
2. Tarea computarizada de no 
coincidencia con la muestra 

Los consumidores de MET tuvieron un peor 
desempeño que los usuarios de alcohol y el grupo 
control en MT e inhibición.  

Huckans et al. 
(2021) 

36 consumidores de MET, 48 en 
remisión y 62 del grupo control 

1. NAB los módulos de atención, 
memoria, lenguaje, espacial y FE.  

El grupo en remisión tuvo un peor desempeño en 
comparación con el grupo control en FE y memoria. 

Nieto & Ray 
(2022) 

185 consumidores de MET 1. Tarea de señal de parada. 
2. Span de dígitos.  
 

Se encontraron tendencias para la edad en el inicio 
del uso de MET. Mejores resultados en usuarios más 
jóvenes, pero peores en adultos con inicios tempranos 
en inhibición y MT. 

Simon et al. 
(2002) 

27 dependientes de MET en 
abstinencia (4–9 días) y 28 
individuos sanos sin consumo de 
MET.  

1. Vocabulario de Shipley-Hartford. 2. 
TMT parte A y B. 3. Stroop Test.  4. 
Prueba de rango de dígitos perdidos. 5. 
Prueba de Recordatorio Selectivo 6. 
WCST  

Menor desempeño en los participantes dependientes 
de la MET en velocidad de procesamiento y en la 
puntuación global de la batería que el grupo control. 
Después de un mes de abstinencia, los dependientes a 
la MET mostraron mejoría cognitiva pero no fue 
significativa.  

Verdejo-
García et al. 
(2006) 

15 personas dependientes a 
alcohol, 13 a MET, 7 a cocaína y 
36 participantes sanos. 

1. FrSBe. 2. N-back 3. Go-No Go   
4. WCST 

Puntajes bajos en consumidores en los tres dominios 
de apatía, desinhibición y disfunción ejecutiva. No 
hay diferencias entre grupos de dependientes pero si 
las hay en comparación con el grupo control en MT.  

Van der Plas 
et al. (2009) 

33 individuos dependientes de 
alcohol, 27 dependientes a 
cocaína y 38 a MET. 36 
personas no dependientes. 

1. IGT. 
2. Tic Tac Toe 
3.WSCT  

Las personas dependientes de la cocaína y la MET se 
vieron afectadas en la toma de decisiones, MT y 
flexibilidad cognitiva. La toma de decisiones se 
afectó más en mujeres consumidoras de cocaína o la 
MET que en los hombres consumidores.  

King et al. 
(2010) 

54 usuarios adolescentes de 
MET y 74 sujetos de 
comparación de la misma edad 
(de 12 a 23 años)  

1. Dígito de símbolo.  
2. Stroop. 3.  WCST. 4. Tablero de 
clavijas ranurado. 5. Span de dígitos y 
Tarea de aprendizaje verbal auditivo 
(WAIS). 

Los usuarios de MET fueron más lentos en la tarea de  
interferencia de Stroop; presentaron alteraciones en 
inhibición, MT, memoria verbal, psicomotricidad y 
atención. 

Iudicello et 
al. (2011) 

39 personas dependientes de 
MET y 26 participantes que no 
usaban MET.  

Prueba de detección de memoria para 
intenciones (MIST). 

Los consumidores presentaron un desempeño más 
bajo que los participantes de comparación en MT, 
presentaron mayor tasa de intrusiones y errores de 
pérdida de tiempo.  

Bensmann et 
al. (2019) 

24 consumidores de MET 
abstinentes (en promedio 2,7 
años de abstinencia) y 24 
controles. 

1.Entrevista internacional de 
neuropsiquiatría.  2. Stroop.  3. TMT. 
4. Span de dígitos de WAIS-IV 5.Test 
de Cubos de Corsi. 

En comparación con los controles, los 
exconsumidores de MET tenían tiempos de reacción 
más lentos, pero no mostraron diferencias en el 
tamaño del efecto, ni en la desaceleración posterior al 
error en el control inhibitorio.  

Winhusen & 
Lewis (2013) 

118 participantes dependientes 
de MET y/o cocaína. 

1. FrSBe.  
2. Índice de gravedad de la adicción. 

La proporción de desinhibición clínicamente 
significativa fue mayor en mujeres que en hombres, 
sin diferencias significativas en las otras escalas 
(planeación y flexibilidad). El abuso físico en las 
mujeres se asoció con un peor funcionamiento. 

Weber et al. 
(2012) 

63 participantes con 
dependencia reciente de MET y 
47 sujetos sin consumirla. 
 

1. Aprendizaje verbal de Hopkins. 2. 
BRIEF. 3. TMT. 4. WAIS III. 5. Test 
de asociación de palabras. 6. WCST. 
7. EFE de Delis-Kaplan. 9. WMS-III. 
10. Prueba de tablero ranurado. 

Mayor deterioro en el funcionamiento neurocognitivo 
global y el historial de uso de drogas inyectables en el 
grupo MET. La asociación entre un peor 
funcionamiento cognitivo global y el desempleo se 
debió principalmente a los déficits en el aprendizaje, 
la fluidez verbal y la MT. 
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Tabla 1. (Continuación) 
Estudios con personas dependientes a metanfetamina vs no consumidores (n= 23) 

Nota. WSCT (Test de clasificación de cartas de Wisconsin), TOL (Torre de Londres), MET (Metanfetamina), BRIEF (Inventario de 
de calificación del comportamiento comportamiento de la función ejecutiva), MT (Memoria de trabajo), IGT (Juego de cartas de 
Iowa), NAB (Batería de evaluación neuropsicológica), FE (Funciones ejecutivas), TMT (Test del trazado), FrSBe (Escala de 
comportamiento de sistemas frontales), WAIS (Escala de Inteligencia Weschler para adultos), EFE (Evaluación de funciones 
ejecutivas), WMS (Escala de memoria Weschler), MOCA (Prueba de evaluación cognitiva de Montreal), PANSS (Escala de 
síndrome positivo y negativo), DTT (Tarea de descuento por retraso), BACS (Evaluación de la cognición en la esquizofrenia), BIS 
(Escala de impulsividad de Barratt). 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Autor/es y 
año Participantes Instrumentos Resultados 

Rendell et al.  
(2009) 

20 adultos con dependencia de 
MET en rehabilitación y 20 sin 
experiencia previa en MET. 

Test de la Semana virtual  Los usuarios de MET se vieron significativamente 
afectados en la memoria prospectiva así como en 
inhibición cognitiva.  

Cattie et al. 
(2012) 

73 personas con dependencia de 
MET y 85 con datos 
demográficos comparables. 

FrSBe. Los usuarios crónicos de MET presentaron síntomas 
neuroconductuales elevados de desinhibición y 
disfunción ejecutiva, lo que podría aumentar su 
riesgo de deterioro funcional. 

Mejía-Cruz et 
al. 
(2022) 

40 hombres adultos (20 usuarios 
de MET y 20 no usuarios) y 32 
adolescentes (20 usuarios y 12 
no usuarios). 

1. MOCA.  2. Semejanzas de WAIS IV 
y WISC. 3. Dígitos. 4. El test de 
Flexibilidad Cognitiva Changes. 

Los no usuarios presentaron mejor puntaje en 
inhibición, flexibilidad y MT. Los adolescentes no 
usuarios tenían una mayor puntuación que los adultos 
usuarios de MET.  

Henry et al.  
(2010) 

15 individuos abstinentes con 
antecedentes de dependencia de 
MET y 15 individuos libres de 
drogas. 

1. PANSS  
2. WCST 

Los participantes dependientes de MET presentaron 
un deterioro significativo en las funciones ejecutivas 
de manera global, lo cual afecta la comprensión, 
finanzas, comunicación y el manejo de medicamentos 
en comparación con las personas sin drogas.  

Rubenis et al. 
(2019) 

108 personas con trastorno por 
uso de MET (75 % hombres); 80 
con seguimiento de 6 semanas.  

1. DDT 
2. Span de dígitos secuenciales. 
 

La MT predijo significativamente los niveles de uso 
de MET en el tratamiento temprano, y la elección 
impulsiva moderó esta relación. Aquellos con déficit 
de MT son vulnerables al uso de mayores cantidades 
de MET. A medida que mejora la MT, el uso de 
METs disminuía.  

Chen et al.   
(2015) 
 

42 usuarios de MET que usan 
ketamina y 42 usuarios de MET 
que no usan ketamina.  

1. BACS. 2. Pruebas de rendimiento 
continuo de Conners. 3. WCST. 4. 
IGT.  
5. BIS 

El grupo de usuarios de MET con ketamina mostró 
peores resultados en fluidez verbal; el consumo de 
ketamina no se asoció con alteraciones en la toma de 
decisiones y atención. 

Stock et al. 
(2019) 

27 ex usuarios de MET y 27 sin 
consumo. 

1. Entrevista Neuropsiquiátrica 2. Test 
de Stroop  3. TMT. 4. Prueba de 
intervalo de dígitos de WAIS-IV 5. 
Prueba de bloques de Corsi 

Los usuarios de MET mostraron deficiencias en la 
detección y seguimiento de conflictos, dificultades 
para identificar y adaptarse a diferentes grados de 
control cognitivo. Las alteraciones sólo se pudieron 
observar en usuarios en abstinencia durante un 
tiempo relativamente corto (media 9,9; máx. 18 
meses),pero no en ex usuarios con abstinencia de 2 
años o más.  

Henry et al. 
(2011) 

16 individuos dependientes de 
MET y 18 libres de drogas. 

1. WCST. 2. PANSS Se detectan problemas de inhibición en usuarios  de 
MET. 

Henry et al. 
(2009) 

12 adultos con dependencia de 
MET en rehabilitación en un 
período de 6 meses y 12 sin 
experiencia en MET. 

1. Reconocimiento de emociones en 
rostros. 2. Test de la mirada. 3. Test 
de Oraciones de Hayling. 4. Prueba 
de aprendizaje verbal auditivo de 
Rey.  

Los usuarios de MET se vieron afectados en las 
medidas de reconocimiento de afecto facial y teoría 
de la mente. Las dificultades sociocognitivas están 
asociadas con el uso de MET. 

Nestor et al. 
(2011) 

10 personas dependientes de 
MET (abstinentes de 4 a 7 días) 
y 18 de control. 
 

1. Tarea de Stroop de palabra de 
color. 
2. Resonancia magnética funcional  
 

Los dependientes de MET cometieron más errores y 
respondieron más lento que los controles y tenían 
menos activación en la circunvolución frontal inferior 
derecha, la corteza motora suplementaria/la 
circunvolución cingulada anterior y la circunvolución 
anterior del cíngulo. Lo cual indicó fallas en el 
control inhibitorio.  
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Tabla 2.  
Estudios funcionales o anatómicos en consumidores de metanfetamina (n= 22) 

 
 

 
 

Autor/es y 
año Participantes Instrumentos Resultados 

Moaveni et 
al. (2022) 

74 participantes masculinos: 37 
usuarios crónicos de MET y 37 
participantes sanos.  
 

1. WCST 2. Escala de Memoria de 
Weschler 3. kit de ensayo 
inmunoabsorbente ligado a enzimas 
para medir los niveles séricos de 
BDNF. 

Se encontró un aumento significativo en los niveles 
séricos del BDNF en usuarios de MET con deterioro 
cognitivo. Hay correlación positiva entre los niveles 
de BDNF con la dosis y la duración del uso de 
metanfetamina.  

Cherner et al. 
(2019) 

85 hombres dependientes a MET 
y 64 no dependientes.  

1. WCST 2. Stroop Color-Palabra  
3. TMT Parte B  

El estado hiperdopaminérgico prefrontal 
desencadenado por la MET, produce una mayor 
inactivación de DA conferida por el alelo Val el cual 
podría proteger contra la disfunción ejecutiva 
relacionada con el consumo, lo cual indica que el 
efecto de la MET es variables de acuerdo con las 
diferencias genéticas para la vulnerabilidad a la MET. 

Han et al. 
(2008) 

37 personas dependientes de 
MET y 40 personas no usuarias 
de MET  

WCST 
 

La prevalencia de polimorfismos del alelo DRD2-
TaqI A1 fue mayor en el grupo de abusadores de 
MET que en el grupo de comparación. Los 
dependientes de MET tenían puntuaciones más altas 
en el total de ensayos, errores y perseveraciones en la 
función ejecutiva global.  

Wunderli et 
al. (2017) 

26 usuarios de MET sin 
estimulantes, 25 usuarios de 
MET que usaban estimulantes y 
56 controles sin experiencia en 
MET /estimulantes  

1. Batería automatizada de pruebas 
neuropsicológicas de Cambridge  
2. Prueba de aprendizaje auditivo 
verbal de Rey.  

Los usuarios primarios de MET  frente a controles y 
usuarios de MET polidrogas frente a controles, 
presentaron menor desempeño en memoria 
declarativa, MT y atención. Los usuarios primarios de 
MET  mostraron deficiencias de memoria declarativa, 
mientras que los usuarios de múltiples drogas 
mostraron deficiencias cognitivas amplias e 
inespecíficas en MT y atención. 

Winhusen et 
al. (2013) 

45 participantes dependientes de 
MET y 120 dependientes de 
cocaína.  

FrSBe 
 

El consumo de estimulantes produce afectaciones 
disejecutivas relacionadas con fallas en la 
conectividad del lóbulo frontal. El consumo de ambas 
sustancias se relaciona con alteraciones en el control 
inhibitorio.  

Lyoo et al.  
(2015) 
 

111 adolescentes (51 usuarios de 
MET, 60 controles, n = 60) y 
114 adultos (usuarios de MA, 
n = 54; controles, n = 60). 

Test Stroop  Se encontraron  alteraciones mayores y más 
generalizadas de la materia gris y blanca, afectando el 
sistema frontoestriatal, en consumidores adolescentes 
de MET en comparación con los adultos, presentando 
alteraciones en la inhibición. 

Pirnia et al. 
(2018) 

35 hombres usuarios de MET y 
35 no usuarios de MET  
 

1. WCST. 2. Método de 
radioinmunoensayo para medir niveles 
de cortisol. 

Los resultados mostraron que existe una relación 
significativa negativa entre el nivel de cortisol y las 
funciones ejecutivas de manera global. 
 

Winhusen et 
al.   
(2013) 
 

180 participantes dependientes 
de MET y/o cocaína.  
 

1. FrSBe  Un % sustancial de participantes informaron 
anomalías neuroconductuales (desinhibición) 
significativas antes del inicio del abuso de 
estimulantes con un aumento significativo en la 
proporción que informó tales anomalías para el 
funcionamiento actual. 

Morgan et al. 
(2014) 

35 dependientes de MET y 55 
no consumidores de MET  
 

Prueba de rendimiento continuo de 
Conners (CPT-II; Conners, 2000) 

La variabilidad neurocognitiva intraindiviual es más 
elevada entre los consumidores de MET en relación 
con los no consumidores. El grupo de dependientes 
presentan disfunción ejecutiva, ralentización 
psicomotora y un peor rendimiento del simulador de 
conducción de automóviles, habilidades funcionales y 
quejas cognitivas. 

Kim et al. 
(2005) 
 

35 usuarios abstinentes de MET 
y 21 personas  sanas sin 
consumo. 
 

1. PET 
2. WCST 

Los usuarios de MET tenían niveles más bajos de 
rCMRglc en la sustancia blanca frontal superior 
derecha y más errores de perseveración en el WCST, 
en relación con el grupo control. Se encontraron 
menores rCMRglc en la sustancia blanca frontal y 
más errores en el WCST en los hombres y no en las 
mujeres en la función de flexibilidad. 



FUNCIONES EJECUTIVAS EN CONSUMIDORES DE METANFETAMINA 
 
 

 
Revista Neuropsicología Latinoamericana (2025), 17(3), 67-84 

73 

Tabla 2. (Continuación) 
Estudios funcionales o anatómicos en consumidores de metanfetamina (n= 22) 

 
 
 

 
 
 

Autor/es y año Participantes Instrumentos Resultados 

Ballard et al.  
(2015) 
 

18 consumidores de MET y 18 
controles que no eran 
consumidores. 
 

1. WCST  
2. PET  

Los usuarios de MET mostraron una disponibilidad 
del receptor D2 estriatal más baja que los controles. 
Las alteraciones en la flexibilidad cognitiva, medida 
por los errores perseverantes en WCST, no está 
determinada por la señalización a través de los 
receptores D2. 

Chung et al.   
(2007) 
 

32 abusadores de MET y 30 
individuos sanos 
 

WCST 
 

Los abusadores de MET tenían más errores totales y 
de perseveración en las funciones ejecutivas globales 
medidas a través del WCST. Se encontraron valores 
más bajos de FA en WM frontal y más errores en el 
WCST solo en los hombres abusadores y no en 
mujeres. 

Kim et al.  
(2009) 
 

24 pacientes abstinentes 
dependientes de MET y 21 
individuos de control. 

1. PET  
2. Versiones computarizadas de 
WCST. 
 

La PET en reposo reveló un hipometabolismo 
significativo en la sustancia blanca frontal inferior 
izquierda en pacientes dependientes de MET en 
comparación con el grupo control, por lo cual 
presentaron menores puntajes en la tarea WCST 
utilizada como medida general de FE. 

Nestor et al. 
(2023) 
 

30 consumidores de sustancias 
en abstinencia y 33 no 
consumidores. 

Tarea de MT N-back. 
 

Los consumidores de sustancias tuvieron un peor 
desempeño en MT, pero no hubo diferencias en la 
activación cerebral relacionada con la tarea.  

Moaveni et al. 
(2022) 

37 usuarios crónicos de MET y 
37 participantes sanos  
 

1. WCST. 2. Escala de memoria de 
Wechsler. 3. Niveles de BDNF en 
suero.  

Los usuarios de MET mostraron un deterioro 
significativo en la función ejecutiva y la MT en 
comparación con los participantes sanos. Las 
concentraciones séricas de BDNF de los usuarios de 
MET fueron más altas que las de los participantes 
sanos y se correlacionó con la duración y la dosis de 
uso de MET. 

Saloner et al. 
(2020) 

75 consumidores de MET y 47 
no consumidores  
 

1. WCST computarizada. 
2. Stroop  
3. Tets del trazado Parte B. 

Las interacciones significativas indicaron que los 
consumidores de MET tenían relaciones de DA más 
bajas.Una mayor DA se correlacionó con una mejor 
ejecución de las tareas de funciones ejecutivas 
(inhibición y flexibilidad).  

Lim et al. 
(2020) 

30 personas con trastorno por 
consumo de MET (27% 
mujeres)  

1. Prueba de funcionamiento 
premórbido 2. TMT 3. Stroop  
4. TOL 

Interacción de Funciones Ejecutivas (control 
inhibitorio, planeación y flexibilidad) por medicación 
significativa que refleja mayores efectos de la 
naltrexona para disminuir el "deseo de acceder a la 
droga", "anhelar la droga", "sentir los efectos de la 
droga" y "sentirse drogado". 

McCann et al. 
(2008)  

22 usuarios de MET abstinentes 
y 17 controles sanos que no 
usaban MET 
 

1. WAIS -III-R. 2. TMT A, B y C. 3. 
Stroop.  4. WCST. 5. Tarea de 
golpeteo de Halstead y de tablero 
ranurado. 6. Tarea de denominación 
de Boston. 

Los usuarios de MET tenían déficits moderados en la 
memoria a corto plazo, la función ejecutiva y la 
destreza manual. Los análisis correlacionales 
exploratorios revelaron que los déficits en la 
memoria, pero no en la función ejecutiva o motora, 
se asociaron con disminuciones en la DA estriatal. 

Dean et al. 
(2021) 

82 dependientes de MET y 79 
participantes sanos  
 

1. Mini Kits de Sangre de ADN  
2. Plataforma de genotipado TaqMan. 
3. TMT-A y B. 4. Stroop 5. WCST. 

Los consumidores de MET tenían puntuaciones 
cognitivas más bajas que los sujetos de control (p = 
0,007), pero no hubo interacción entre la puntuación 
de actividad de CYP2D6 y la cognición del grupo 
(p > 0,05). 

Bakhshinezhad 
et al. (2022) 

30 usuarios de MET y 20 
participantes de control 
 

1. WCST. 2. Stroop.   
3. Escala de memoria de Wechsler.  
4. H-MRS  

Los usuarios de MET mostraron un desempeño más 
bajo en todas las pruebas neuropsicológicas que 
miden memoria, inhibición y flexibilidad. Existe 
relación significativa entre las alteraciones de los 
metabolitos regionales, particularmente en la ACC, y 
los déficits neuropsicológicos en los consumidores de 
MET. 
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Tabla 2. (Continuación) 
Estudios funcionales o anatómicos en consumidores de metanfetamina (n= 22) 

Nota. WSCT (Test de clasificación de cartas de Wisconsin), BDNF (Factor neurotrófico derivado del cerebro), FrSBe (Escala de 
comportamiento de sistemas frontales), PET (Tomografía por emisión de positrones con 18 F-fluorodesoxiglucosa), rCMRglc (Tasa 
metabólica cerebral del consumo de glucosa), DA (Dopamina), TMT (Test del trazado), TOL (Torre de Londres), H-MRS 
(Espectroscopía de resonancia magnética de protones), ACC (Corteza cingular anterior).  

 
Tabla 3.  
Estudios con tratamiento para alteraciones cognitivas en consumidores de metanfetamina (n= 14) 
 

Autor/es y año Participantes Instrumentos Resultados 
Fayaz-Feyzi et al. (2022) 
 

60 participantes masculinos 
consumidores de MET.  
 

1. Escala de uso de drogas 
obsesivo-compulsivo. 2. WCST. 
3. Escala de Memoria de 
Wechsler 

La psicoterapia Matrix Model 
puede ser eficaz para la mejora 
cognitiva general de los 
participantes con consumo de 
MET. 

Forghani et al. (2016) 30 pacientes de un centro de 
rehabilitación  
 

Stroop  La psicoterapia de grupo con el 
enfoque de análisis transaccional 
fue eficaz para mejorar la 
inteligencia emocional, las FE  
(inhibición) y disminuir la 
dependencia de las drogas. 

Zhao et al. (2021) 32 pacientes masculinos 
hospitalizados por MET en 
abstinencia a largo plazo 

1. N-back, 2. Tareas de control de 
interferencias. 3. Stroop. 4. Tarea 
GNG. 5. Tarea Switching. 6. 
Tarea Running memory. 

Los pacientes mejoraron su 
desempeño en la tarea entrenada. 
En relación con los pacientes del 
grupo control, los individuos 
entrenados mostraron una mejora 
en una tarea GNG no entrenada, 
lo que refleja un efecto 
beneficioso de transferencia 
cercana y mejoras en la 
flexibilidad e inhibición. 

Ekhtiari et al. (2021) 
 

32 mujeres consumidoras de  
opioides y/o MET y 32 controles 

1. NIH Toolbox. 2. IGT 3. Tarea 
de descuento retrasado 4.Tarea 
GNG. 

No hay resultados, se presenta el 
programa que será aplicado 
posteriormente. Sólo es la 
propuesta de intervención. 

Anderson et al. (2022) 48 participantes con Trastorno de 
abuso de sustancias en tratamiento 
residencial. 

GMT+ El programa de formación y 
gestión de objetivos es aceptable y 
factible como intervención 
adicional para el abuso de 
sustancias y proporciona 
evidencia preliminar de su 
efectividad para mejorar FE de 
manera global. 

Autor/es y año Participantes Instrumentos Resultados 

Dean et al.  
(2015) 
 

58 participantes dependientes de 
la MET 

1. TMT-A y B. 2. Stroop. 3. 
Codificación de dígitos del WAIS-R.  
4. Prueba de recordatorio selectivo y 
repetición.   
5. Span de dígitos.  
6. Fluidez verbal y Problemas Lógicos  

Los participantes que no aceptaban tener alteraciones 
en la memoria, inhibición y fluidez verbal, 
presentaron resultados negativos en la puntuación 
general de la batería cognitiva y el efecto en las 
pruebas. La falta de consciencia de los efectos se 
asoció con la disminución de la conectividad entre el 
ACC y las regiones del lóbulo frontal 
(circunvoluciones precentrales, corteza prefrontal 
ventromedial izquierda, corteza orbitofrontal 
izquierda), sistema límbico (amígdala izquierda, 
hipocampo izquierdo y circunvolución 
parahipocampal izquierda), lóbulos occipitales y 
cerebelo; y entre el precúneo y el mesencéfalo y el 
cerebelo. 

Cloak et al.  
(2011) 
 

54 consumidores de MET 
periadolescentes (13-23 años) y 
53 sujetos de comparación.  

1. Espectroscopía de resonancia 
magnética de protones localizada. 2. 
Matrices de WAIS. 3. Stroop. 

Los usuarios masculinos de MET tuvieron el 
desempeño más lento en la tarea de interferencia de 
Stroop y no mostraron niveles apropiados para la 
edad de ACC, lo cual indica que existen alteraciones 
en el control inhibitorio. 
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Tabla 3. (Continuación) 
Estudios con tratamiento para alteraciones cognitivas en consumidores de metanfetamina (n= 14) 
 

Autor/es y año Participantes Instrumentos Resultados 
Casaletto et al. (2016) 90 personas con VIH y desorden 

en el uso de sustancias y 30 
personas con VIH en control 
activo. 

1. TMT-B. 2. WCST. 3. Prueba de 
categoría de Halstead. 4. 
Secuenciación de números y letras 
WAIS-III. 

Se mostraron beneficios en las FE 
sobre todo en MT en los 
participantes que se sometieron al 
entrenamiento de gestión de 
objetivos. 

Jovanovski & Zakzanis (2003) 1 ex consumidor de MET 
 

1. WAIS-III. 2. BADS. 3. Prueba 
de aprendizaje verbal California. 
4. Prueba de memoria conductual 
de Rivermead 

El tratamiento con donepezil 
mejoró la memoria, la 
concentración y el rendimiento 
académico. 

Kalechstein et al. (2011) 17 consumidores de MET 
 

1. WAIS-III (vocabulario y 
razonamiento de matrices). 2. 
Prueba de rendimiento continuo. 
3. Test de aprendizaje verbal 
Hopkins. 4. Tarea dual n-back. 

La rivastigmina no alteró la 
neurocognición, es decir, no 
mostró efectos en los procesos de 
inhibición, memoria y lenguaje. 

Alavi et al. (2021) 5 hombres con uso de MET 
resistente al tratamiento y 
síntomas psicóticos 

WCST La minociclina atenuó los 
síntomas psicóticos inducidos por 
la MET tanto positivos como 
negativos y también mejoró las 
funciones neuropsicológicas de 
los pacientes, particularmente la 
MT auditiva. 

Alizadehgoradel et al. (2021) 80 consumidores de MET y 20 
control (18-21 años) 
 

1. Test n-back. 2. WCST 3. Tarea 
de riesgo analógico. 4.Tarea GNG 
5. Cuestionario de deseo de 
drogas. 

Con mindfullness se produjo 
efecto positivo en disminución de 
craving, en tiempos de respuesta 
en el test GNG, WSCT, mayor 
actividad de la corteza prefrontal 
dorsolateral, menor conducta de 
riesgo; mejora en toma de 
decisiones y control inhibitorio. 

Menglu et al. (2021) 76 mujeres dependientes de MET 1. Tarea GNG 2. Tarea de 3 pasos   
3. Tarea de cambio 

3 meses de entrenamiento de Tai 
Chi pueden mejorar y mantener la 
MT y la flexibilidad cognitiva de 
los dependientes de MET. 

Menglu et al. (2021) 240 individuos con dependencia 
de MET y grupo control 

1. Test Stroop   
2. WAIS-III.  
 

Estudios preliminares sugieren 
que el tratamiento interválico de 
alta intensidad puede ser superior 
al ejercicio de baja intensidad para 
mejorar y mantener la función 
ejecutiva global. 

Liu & Wang  
(2021) 

165 personas con Trastorno en el 
uso de sustancias y 165 en grupo 
control 

1. Tarea Stroop 
2. Tarea 2-back 
3. Tarea Shifting 
 

El ejercicio aeróbico mejora la 
función de las FE entre las 
personas con trastorno en el uso 
de sustancias. Los cambios en la 
capacidad cardiopulmonar, la 
frecuencia cardiaca de alta 
frecuencia y FE se 
correlacionaron positivamente en 
inhibición, MT y flexibilidad. 

Alizadehgoradel et al. (2020) 39 individuos con trastorno por 
uso de MET  
 

1. Tareas N-back y GNG 
2. WCST 

El grupo que recibió Estimulación 
Transcraneal Dorsolateral 
Prefrontal mostró un mejor 
rendimiento en todas las FE 
(inhibición y flexibilidad) 
inmediatamente y 1 mes después 
de la intervención, en 
comparación con quienes 
recibieron Estimulación 
Transcraneal Dorsolateral 
simulado. 

Nota. MET (Metanfetamina), WCST (Test de clasificación de cartas de Wisconsin), FE (Funciones ejecutivas), GNG (go no go), NIH (Batería de 
Evaluación Cognitiva de la Caja de Herramientas), IGT (Juego de azar de Iowa), GMT+ (Programa de remediación cognitiva para personas con 
trastorno de abuso de sustancias), TMT-B (test del trazado forma B), WAIS- III (Escala de inteligencia Weschler para adultos- III), MT (Memoria 
de trabajo), WAIS-III (Escala de inteligencia Weschler para adultos), BADS (Escala de Activación Conductual para la Depresión). 
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Tabla 4.  
Participantes con psicosis y abuso de metanfetamina (n= 7) 
 

Autor/es y año Participantes Instrumentos Resultados 
Koopowitz et al. (2022) 20 personas con psicosis asociada 

al consumo de MET y 39 control 
sin consumo de MET 

WAIS Las personas con psicosis 
dependientes de MET, se 
desempeñaron significativamente 
peor que los controles sanos en las 
FE de inhibición y fluidez verbal. 

Khalkhali et al. (2018) 
 

30 pacientes consumidores de 
MET, 31 pacientes con 
esquizofrenia y 31 controles sanos  

1. ROCF  
2. SAT.  
 

En la prueba de búsqueda visual y 
atención fue significativamente 
mejor el desempeño del grupo 
control que los otros dos grupos. 
El tiempo de administración en el 
grupo de control fue 
significativamente más corto que 
en el grupo de MET y no 
significativamente más corto que 
en la esquizofrenia. 

Ezzatpanah et al. (2014) 30 pacientes con psicosis inducida 
por MET, 30 con esquizofrenia y 
30 sanos 

1. WCST  2. Stroop  
3. Prueba de memoria de 
Wechsler 

Los pacientes con psicosis 
inducida por MET y esquizofrenia 
tienen más déficits en FE, 
atención selectiva, sostenida y 
memoria que los sanos. 

Ipser et al. (2018) 
 

46 pacientes dependientes de 
MET [19 con psicosis asocidada a 
la MET y  27 sin psicosis], 26 
sanos. 

RMI-f  Se observaron pruebas sólidas de 
hiperconectividad entre las redes 
en el frontal y anterior derechas 
en pacientes con psicosis inducida 
por MET, y se "normalizaron" con 
una mayor duración del 
tratamiento con antipsicóticos, 
mostrando alteraciones en 
inhibición, memoria y 
flexibilidad. 

Chen et al. (2015) 252: 25 consumidores de MET sin 
psicosis (MET-P) 50 con psicosis 
breve (MET+BP) y 56 con 
psicosis persistente (MET+PP), 
54 pacientes con esquizofrenia y 
67 controles. 

1. BACS  
2. BPRS. 
 

Los resultados en memoria verbal, 
MT, velocidad motora, fluidez 
verbal, atención y velocidad de 
procesamiento fueron similares en 
pacientes MET+PP a los de los 
pacientes con esquizofrenia y 
fueron peores que los de MET-P, 
MET+BP y los controles sanos.  

Hong et al. (2018) 28 pacientes con MAP y 28 con 
esquizofrenia 

Tarea n-back  
 

Los pacientes con MAP fueron 
mejores en la regulación, 
actualización, ejecución y control 
activo que los pacientes con 
esquizofrenia. 

Srisurapanont et al. (2020) 113 usuarios de MET con psicosis 
y 120 usuarios de MET sin 
psicosis 

MoCA 
 

Consumidores con psicosis tenían 
puntajes de MoCA total, subtest 
visoespacial/ejecutivo y subtest 
abstracción significativamente 
más bajos que aquellos sin 
psicosis. 

Nota.  MET (Metanfetamina), WAIS (Escala de Inteligencia Weschler para adultos), FE (Funciones ejecutivas), ROCF (Prueba de 
figura compleja de Rey-Osterrieth), SAT (Prueba de búsqueda visual y atención), WCST (Tarea de clasificación de tarjetas de 
Wisconsin), RMI-f (Resonancia magnética funcional), BACS (Evaluación breve  de la cognición en la esquizofrenia), BPRS (Escala 
breve de evaluación psiquiátrica), MAP (Psicosis asociada con el consumo de Metanfetamina), MoCA (Evaluación Cognitiva de 
Montreal).  
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Tabla 4.  
Estudios con personas con Virus de Inmunodeficiencia Humana y consumo de metanfetamina (n=3) 

Autor/es y año Participantes Instrumentos Resultados 
Kesby et al. (2015) 121 hombres seropositivo al VIH 

o seronegativo y dependencia de 
la MET. 

1. Prueba de categoría Halstead. 
2. WCST. 3. TMT-B. 4. Stroop. 

La frecuencia de las deficiencias 
en el aprendizaje varió entre los 
grupos, con el mayor deterioro 
observado en el grupo de VIH y 
consumo de MET. El VIH 
deteriora el aprendizaje y con 
exposición a la MET aumenta la 
susceptibilidad a los déficits 
neurocognitivos afectando el 
control inhibitorio y la 
flexibilidad. 

Bousman et al. (2010) 229 hombres (58 dependientes de 
MET/seropositivo al VIH, 50 
usuarios de MET/ 
seronegativo para VIH; 72MET 
no usuarios/seropositivos al VIH 
y 49 no consumidores de 
MET/seronegativos al VIH).  

1. Test Breve de Memoria Visual-
revisado. 2. Test de aprendizaje 
verbal de Hopkins. 3. PASAT.  
4.WAIS-III.  5. WCST 6. Test de 
Categoría Halstead 
7. TMT- B  

Los usuarios de VIH positivo y 
con dependencia a MET 
mostraron un menor 
funcionamiento ejecutivo en 
comparación con los grupos 
control y los portadores de VIH 
seronegativos en memoria, 
aprendizaje verbal y flexibilidad. 

Iudicello, J. et al. (2011) 46 adultos sin experiencia previa 
de MET con antirretrovirales y 21 
adultos seronegativos para el VIH. 

1. Subprueba de lectura del 
Amplio rango de logros 2. TMT-
B. 3. Test de aprendizaje verbal 
Hopkins.  

Los participantes de MET con 
antirretrovirales tenían casi 4 
veces más probabilidades que sus 
contrapartes seronegativas de 
experimentar deterioro 
neurocognitivo, particularmente 
en las áreas de aprendizaje y 
velocidad de procesamiento.  

Nota.  MET (Metanfetamina), WCST (Tarea de clasificación de tarjetas de Wisconsin), TMT-B (Test del trazado forma B), PASAT 
(Prueba de adición auditiva serial), WAIS- III (Escala de inteligencia Weschler para adultos). 
 
3.1 Estudios con grupo control y consumidores 
 

Veintitrés estudios analizaron los efectos en los 
procesos cognitivos por el abuso del consumo de 
metanfetaminas comparando grupos de consumidores con 
grupos controles y coincidieron en que las funciones 
ejecutivas se afectan de manera global, específicamente la 
memoria de trabajo y el control de impulsos o inhibitorio. 
Dentro de estos estudios se menciona que el deterioro de las 
funciones es mayor cuando la edad de inicio es temprana y el 
tiempo de consumo es prolongado (Farhadian et al., 2017; 
Ellis et al., 2016; Huckans et al., 2021; Nieto y Ray, 2022; 
Verdejo-García et al., 2006; Iudicello et al., 2011; Bensmann 
et al., 2019; Mejía-Cruz et al., 2022; Henry et al., 2010).  
Asimismo, el policonsumo con otras sustancias, 
principalmente alcohol y cocaína, se relaciona con 
alteraciones más graves de estas funciones (Gonzalez et al., 
2007; Van der Plas et al., 2009; Weber et al., 2012) y la 
duración del periodo sin consumo se relaciona con el menor 
deterioro cognitivo, ya que a mayor tiempo sin consumo hay 
mejor desempeño cognitivo (Simon et al., 2002; King et al., 
2010; Stock et al., 2019). El consumo de metanfetamina 
genera alteraciones no sólo en las funciones ejecutivas, 
también produce síntomas psicopatológicos como 
impulsividad y agresión (Mu et al., 2022). La presencia del 
trastorno depresivo mayor unido al consumo de 
metanfetamina produce alteraciones en la metamemoria, 
disfunción ejecutiva y disminución de la reserva cognitiva 
(Casaletto et al., 2015). También en personas con síntomas o 
diagnósticos de Transtorno por Déficit de Atención e 

Hiperactividad (TDAH) el consumo de metanfetamina 
aumenta las alteraciones en la memoria, velocidad 
psicomotora y pensamiento abstracto (Sim et al., 2002; Jaffe 
et al., 2005). 

De acuerdo con estos estudios, las funciones 
ejecutivas afectadas son: memoria de trabajo, control 
inhibitorio, planificación, organización, toma de decisiones, 
memoria prospectiva y flexibilidad mental (Rendell et al., 
2009; Stock et al., 2019; Henry et al., 2011). 

Sin embargo, existen discrepancias en la evaluación 
de las funciones utilizando diferentes instrumentos, por 
ejemplo, el WCST es utilizado para evaluar el funcionamiento 
ejecutivo en general (Chen et al., 2015; Henry et al., 2010; 
Weber et al., 2012; King et al., 2010) pero también para 
evaluar la abstracción de manera específica (Van der Plas et 
al., 2009; Simon et al., 2010); lo mismo se presenta con la 
utilización del TMT que se utiliza para la evaluación de la 
velocidad de procesamiento (Dean et al., 2015) como para 
evaluar la flexibilidad cognitiva (Stock et al., 2019). 
 
3.2 Estudios funcionales o anatómicos en consumidores de 
metanfetamina 
 

Los artículos que estudiaron los efectos a nivel 
funcional y anatómico cerebral por el consumo de 
metanfetamina fueron veintidós. Ballard y colaboradores 
(2015) identificaron que los consumidores de metanfetamina 
presentaban dificultades en la realización de tareas de 
flexibilidad cognitiva como el WCST, así como 
hipometabolismo significativo en la sustancia blanca frontal 
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inferior izquierda debido a una baja significativa en la 
disponibilidad del receptor D2 estriatal el cual participa en las 
sinapsis dopaminérgicas encargadas de regular funciones 
como la memoria, atención y movimiento.  

Moaveni y colaboradores (2022) y Saloner y 
colaboradores (2020) indican que existe una disminución en 
los niveles séricos del factor neurotrófico derivado del 
cerebro, lo cual se asocia con efectos negativos en el 
funcionamiento cognitivo incluidas la memoria declarativa, 
control inhibitorio, solución de problemas, flexibilidad 
cognitiva y la memoria de trabajo. El consumo de 
metanfetamina activa el polimorfismo Val158Met de la 
enzima COMT (catecol-o-metiltransferasa) la cual se encarga 
de regular la producción de dopamina, por lo cual se producen 
irregularidades en dicho neurotransmisor generando 
afectaciones en las funciones cognitivas como la memoria, 
atención y funciones ejecutivas (Cherner et al., 2019).  

Asimismo, se encontró una disminución en la 
conectividad entre las circunvoluciones precentrales, corteza 
prefrontal ventromedial izquierda, corteza orbitofrontal 
izquierda (Dean et al., 2015), pero principalmente en la 
corteza cingular anterior y regiones del lóbulo frontal, lo cual 
produce déficits neuropsicológicos en los usuarios de 
metanfetamina (London et al., 2015). Se demostró también 
que existe una relación negativa entre el nivel de cortisol en la 
sangre y las funciones ejecutivas principalmente en control 
inhibitorio y flexibilidad cognitiva (Pirnia et al., 2018). Esta 
misma relación negativa en las funciones ejecutivas 
(flexibilidad mental e inhibición) se presenta al medir los 
niveles de glucosa cerebral regional en la sustancia blanca 
frontal superior derecha (Kim et al., 2005).  

El efecto de la utilización de otros psicoestimulantes 
como la cocaína junto con la metanfetamina, produce déficits 
en las funciones ejecutivas como la memoria de trabajo y 
control inhibitorio, originado por el daño oxidativo del Ácido 
Desoxirribonucleico (ADN) que produce alteración en el 
funcionamiento del lóbulo frontal (Wunderli et al., 2017; 
Winhusen et al., 2013). Asimismo, en estudios realizados con 
Tomografia por Emisión de Positrones con Fluor-Desoxi-
Glucosa se encontró disminución en el grosor de materia gris 
y blanca en el sistema frontoestriatal en consumidores 
adolescentes de metanfetamina en comparación con los 
adultos (Lyoo et al., 2015; McCann et al., 2008). 
Adicionalmente, los resultados de Kim et al. (2005) y Chung 
et al. (2007) mostraron que en los hombres hay un mayor 
deterioro cognitivo en comparación con las mujeres y 
sugieren que esto puede deberse al factor neuroprotector de 
los estrógenos.  

En resumen, el consumo de metanfetamina produce 
alteraciones funcionales a nivel químico principalmente en las 
enzimas que producen dopamina, generando así que las redes 
neuronales modifiquen anatomicamente estas áreas y a su vez 
las funciones asociadas a éstas sufran afectaciones, como la 
memoria y las funciones ejecutivas. 
 
3.3 Tratamientos para alteraciones cognitivas en 
consumidores de metanfetamina 
 

Las propuestas para el tratamiento para la mejora 
cognitiva en usuarios a metanfetamina fueron diez. Una de 
ellas es la utilización de estimulación de corriente directa 

transcraneal unida a psicoterapia, la cual ha demostrado tener 
efectos positivos en la disminución del craving, mejora los 
tiempos de respuesta en tareas que evalúan toma de 
decisiones y control inhibitorio (Alizadehgoradel et al., 2021; 
Fayaz-Feyzi et al., 2022) así como mejor funcionamiento 
físico y en las funciones cognitivas. Asimismo, la aplicación 
de programas para la estimulación cognitiva, como el 
“Programa de entrenamiento de actualización de memoria de 
trabajo” (Zhao et al., 2021), o el “Programa de capacitación 
en gestión de objetivos” (Anderson et al., 2022), produce 
mejores resultados en tareas de control de interferencias, 
inhibición y flexibilidad cognitiva. Menglu y colaboradores 
(2021) y Liu y Wang (2021) estudiaron como las 
intervenciones a través del ejercicio físico y la práctica de Tai 
Chi mejoran las funciones ejecutivas, el control del 
movimiento y el estado de ánimo. De los tratamientos 
farmacológicos se encontró que la rivastigmina no altera la 
neurocognición pero disminuye los efectos generados por la 
metanfetamina (Kalechstein et al., 2011). También se 
investigó sobre el consumo de minociclina la cual atenuó los 
síntomas psicóticos inducidos por la metanfetamina tanto 
positivos como negativos, mejorando también las funciones 
ejecutivas, específicamente la memoria de trabajo. 

En los estudios revisados, las evaluaciones previas a 
los tratamientos propuestos identificaron a la flexibilidad 
cognitiva, el control inhibitorio y memoria de trabajo como 
las funciones ejecutivas más afectadas y, por tanto, las 
actividades presentadas están dirigidas a estas funciones. Las 
mejoras encontradas a partir de las intervenciones fueron en la 
memoria de trabajo, en la disminución de los tiempos de 
respuesta y en el control inhibitorio (Alizadehgoradel et al., 
2021; Fayaz-Feyzi et al., 2022; Menglu et al., 2021). 

De los tratamientos implementados se identifica que 
los de entrenamiento cognitivo como el programa de 
actualización de la memoria de trabajo y de gestión de 
objetivos (Anderson et al., 2022; Zhao et al., 2021) son los 
que se ha comprobado que tienen efecto positivo en las 
funciones ejecutivas.    
 
3.4 Estudios con participantes con psicosis y abuso de 
metanfetamina 
 
 Uno de los efectos que tiene la metanfetamina a nivel 
cerebral es asociarse con psicosis, lo que se llama “psicosis 
por consumo” (Koopowitz et al., 2022; Ipser et al., 2018). 
Cinco estudios compararon las diferencias entre los efectos de 
la esquizofrenia y la psicosis asociada por metanfetamina y 
dos compararon consumidores de metanfetamina con y sin 
psicosis. Los resultados obtenidos confirman que la presencia 
de psicosis es un factor que afecta de manera significativa las 
funciones cognitivas como la orientación, velocidad motora, 
memoria, atención selectiva y en las funciones ejecutivas 
(abstracción, memoria de trabajo y fluidez verbal) 
(Ezzatpanah et al., 2014). Las afectaciones anteriores son 
mayores en pacientes con esquizofrenia que en consumidores 
de metanfetamina, pero cuando estas dos situaciones de unen 
el deterioro es mayor, en comparación con aquellos que 
presentan psicosis como efecto del consumo (Srisurapanont et 
al., 2020; Hong et al., 2018; Khalkhali et al., 2018), a su vez 
los consumidores que presentan psicosis tienen peores 
resultados que los consumidores que no la presentan en 
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percepción visuoespacial, atención y control inhibitorio  
(Chen et al., 2015). 
 
3.5 Alteraciones de funciones ejecutivas en población con 
VIH y consumo de metanfetamina. 

 
Se localizaron tres estudios sobre las afectaciones de 

las funciones ejecutivas en personas que presentan VIH. 
Kesby y colaboradres (2015), Bousman y colaboradres 
(2010), Iudicello y colaboradres (2011), tuvieron como 
objetivo diferenciar el efecto cognitivo generado por el virus 
y/o por el abuso de las metanfetaminas. Los resultados 
indican que la presencia del VIH genera deterioro cognitivo 
en la memoria, aprendizaje y funciones ejecutivas (velocidad 
de procesamiento, memoria de trabajo y flexibilidad 
cognitiva), sin embargo, cuando se consume metanfetamina, 
el deterioro de estas funciones es mayor. Los autores 
coinciden en que existe relación de la presencia de la 
enfermedad por VIH y el abuso de sustancias debido a las 
afectaciones emocionales que se presentan por la enfermedad 
como ansiedad y depresión (Iudicello et al., 2011). 

 
 

4. DISCUSIÓN 
 

De acuerdo con los resultados obtenidos en la 
presente revisión el uso de metanfetamina produce efectos 
negativos en las funciones ejecutivas, principalmente en la 
memoria de trabajo y el control inhibitorio, y, en menor 
medida la planeación, organización, toma de decisiones y 
flexibilidad cognitiva. Lo anterior sugiere que dentro de los 
planes de rehabilitación de la adicción también se deben 
incluir programas de entrenamiento cognitivo para fortalecer 
dichas funciones ejecutivas, así disminuir las posibilidades de 
que se presenten recaídas y de que poco a poco el 
exconsumidor pueda realizar actividades familiares y 
laborales que le permitan una vida independiente.  

Con respecto a los factores que hacen más grave las 
alteraciones de las funciones ejecutivas en consumidores de 
metanfetamina están la edad de inicio y el tiempo de 
consumo, el policonsumo y la presencia de otros problemas 
de salud mental. Un hallazgo positivo es que cuanto mayor es 
el tiempo sin consumir la droga el rendimiento en dichas 
funciones es mejor, por tanto, el paciente y los familiares 
deben conocer y entender que hay posibilidades de disminuir 
el impacto negativo de la metanfetamina en el funcionamiento 
ejecutivo. 

Sin embargo, existen discrepancias en la utilización 
de instrumentos, ya que un sólo instrumento puede ser 
utilizado para evaluar funciones diferentes, lo cual puede 
afectar los resultados obtenidos. Podemos identificar que el 
instrumento más utilizado es el WSCT para la evaluación 
global de las funciones ejecutivas o de manera específica para 
la evaluación del proceso de abstracción, sin embargo, de 
acuerdo con Farías y colaboradres (2021), su objetivo es 
evaluar sólo la capacidad de abstracción, formación de 
conceptos y el cambio de estrategias cognitivas. Además, en 
esos casos hay funciones que ni siquiera son evaluadas, por 
tanto, es inadecuado mencionar que las funciones ejecutivas 
en su totalidad están siendo afectadas por el consumo de 

metanfetaminas, más bien, se debe especificar que cuales son 
los procesos específicos alterados. 

Con respecto a los cambios anatómicos y funcionales 
asociados al consumo de metanfetamina, dos estudios se 
centran en los cambios en la disponibilidad de la dopamina 
cerebral. Uno de ellos es la activación del poliformismo 
VAL158Met de la enzima COMT para la síntesis de la 
dopamina y otro es el estudio del receptor D2. En otros dos 
estudios se analizó el factor neurotrófico derivado del cerebro, 
y en otras investigaciones el daño oxidativo del ADN en el 
lóbulo frontal asociado al consumo de estimulantes (cocaína). 
También se han detectado alteraciones metabólicas (glucosa) 
en el sistema frontoestriatal, pero en consumidores 
adolescentes, quienes sabemos son más vulnerables al daño 
cerebral que los adultos. De acuerdo con Kim y colaboradres 
(2005) la alteración está focalizada en la corteza prefrontal 
derecha en adultos.  

Por otro lado, con respecto a los tratamientos y las 
mejoras de las funciones producidas por el tiempo de 
abstinencia, se toma el parámetro de 6 meses de intervención 
mientras que Stock y colaboradres (2019) mencionan que el 
proceso de recuperación cognitiva requiere de un tiempo 
mínimo de 2 años. Asimismo, se han propuesto diversos 
tratamientos para la mejora del funcionamiento ejecutivo 
como el apoyo farmacológico, actividades físicas ˗como la 
práctica de Tai chi-, terapia psicológica y entrenamientos 
basados en el enfoque cognitivo conductual, los cuales han 
demostrado tener mejores resultados en comparación con los 
anteriores.  

Por otro lado, pudimos encontrar dos patologías 
asociadas al consumo de metanfetamina bastante estudiadas. 
Una de ellas es la presencia de VIH, la cual se asocia a 
adicciones a diversos tipos de droga (alcohol, mariguana, etc.) 
y de alteraciones mentales (depresión, ansiedad). Sin 
embargo, cuando se une al consumo de metanfetamina se 
presenta deterioro cognitivo en la memoria, el aprendizaje y 
funciones ejecutivas (velocidad de procesamiento, memoria 
de trabajo y flexibilidad cognitiva) más pronunciado que el 
asociado sólo a la presencia del VIH. Esto es lamentable, ya 
que los procesos ejecutivos, que regulan el comportamiento 
voluntario, se ven afectados lo que dificulta los procesos de 
rehabilitación de la adicción y el apego al tratamiento del 
VIH, siendo ambos esenciales para evitar la aparición de 
enfermedades características del Síndrome de 
Inmunodeficiencia Humana.  

En el otro extremo están las alteraciones de la salud 
mental: aunque se detectó la asociación del consumo de 
metanfetamina con impulsividad, ansiedad, y trastorno 
depresivo mayor, es el trastorno psicótico el que ha recibido 
mayor atención. Los resultados de los estudios revisados 
confirman que la presencia de psicosis afecta de manera 
significativa el funcionamiento cognitivo en general 
(orientación, velocidad motora, memoria, atención selectiva) 
y las funciones ejecutivas en específico (abstracción, memoria 
de trabajo y fluidez verbal). Esto se observa al comparar 
consumidores de metanfetamina con personas con 
esquizofrenia ya que los segundos presentan mayores 
afectaciones, pero cuando estos dos trastornos se unen el 
deterioro es más pronunciado, inclusive mayor que en los 
pacientes con psicosis como efecto del consumo de 
metanfetamina. Además, es pertinente reflexionar si los 
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procesos de adicción a metanfetamina alteran el estado 
cognitivo y la salud mental de las personas y/o si éstas pueden 
estar presentes desde antes del abuso del consumo de 
metanfetamina y si pudieran ser condiciones que llevaron al 
mismo. Cual sea la respuesta, entre más avanza el estudio de 
la cognición, se hace cada vez más evidente que tanto en 
enfermedades físicas como en las de la salud mental existen 
alteraciones de los procesos cognitivos que también tiene que 
ser diagnosticadas para, posteriormente, ser incluidas en 
programas de intervención para la estimulación, recuperación 
o desarrollo de los procesos afectados.  

De acuerdo con lo revisado, es conveniente continuar 
con las investigaciones sobre el abuso de metanfetamina y sus 
efectos en las funciones ejecutivas, ya que estas tienen 
impacto no sólo en el desempeño individual de los 
consumidores, sino también en el contexto familiar y social. 
De la misma manera, se debe fomentar el conocimiento sobre 
los modelos y las distintas funciones ejecutivas, así como la 
utilización de instrumentos adecuados para cada uno, ya que 
esto nos proporcionaría datos certeros que pueden ser 
utilizados en futuras investigaciones, pero también se 
generarían mejores propuestas para la intervención y mejora 
de la cognición en esta población.  

El presente trabajo ha tenido como limitación la falta 
de análisis estadístico de los resultados del efecto de las 
evaluaciones y las intervenciones, para corroborar que los 
datos expuestos hayan sido significativos para tener la certeza 
sobre las funciones ejecutivas afectadas e identificar 
claramente aquellas intervenciones terapeúticas que favorecen 
el estado cognitivo de los consumidores de metanfetamina. 
Esta limitación podría solventarse en un futuro con una 
actualización de los estudios y realizando un metaanálisis con 
los resultados de cada grupo de investigación, así como la 
revisión de estudios en otros idiomas, ya que en países de 
Asia el consumo de sustancias está siendo también un 
problema social grave. 
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