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EVALUACION DE LA IMPULSIVIDAD MEDIANTE UNA
TAREA DE DESCUENTO POR DEMORA EN ADICTOS A LA
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Abstract

Delay discounting (DD) is a measure of
impulsivity that describes the rate at which
rewards lose value as the delay to their receipt
increases. Greater discounting has been
associated with various types of drug
dependence in recent research. The present
study compared the performance of two groups
of individuals on a delay discounting task:
cocaine dependents (n = 15) and control non
dependents (n = 15). A prototypical DD choice
task were applied where participants were asked
if they would prefer a smaller sum of
hypothetical money available immediately or a
larger sum of hypothetical money available at
some point in the future. Analysis revealed that
cocaine-dependent  individuals  discounted
delayed rewards more than not dependent
individuals. Delayed reinforces lose their value
significantly faster in the group of cocaine
dependents compared with non-dependent
controls. The DD paradigm may be relevant in
research on cocaine dependence and it is a
useful starting point for the evaluation and
development of effective treatments in this area
of intervention.

Keywords: delay discounting; reinforcement;
impulsivity; cocaine; addiction.

Resumen

El descuento por demora (DD) es una
medida de impulsividad que describe como los
reforzadores pierden su valor en la medida en
que se demoran. Estudios recientes han asociado
altas tasas de DD con la dependencia a drogas.
En este estudio se compara la ejecucion en una
tarea de DD de dos grupos de sujetos:
dependientes de la cocaina (n = 15) y sujetos
controles no dependientes (N = 15). Se planted
una tarea de DD prototipica en la que los
participantes debian elegir entre recibir varias
cantidades hipotéticas de dinero disponibles en
el momento presente 0 una suma mayor en
diversos momentos futuros. Los resultados
indicaron que los dependientes de la cocaina
devaluaron mas los reforzadores demorados que
los sujetos controles no dependientes. Los
reforzadores demorados perdian su valor
significativamente mas rapido en el grupo de
dependientes de la cocaina que en el grupo de
sujetos controles no dependientes. El paradigma
de DD es relevante en la investigacion sobre la
dependencia de la cocaina y constituye un punto
de partida de utilidad para la evaluacion y el
desarrollo de tratamientos eficaces en este
ambito de intervencion.

Palabras clave: descuento por demora;
reforzamiento; impulsividad; cocaina; adiccion.

Correspondencia: Olaya Garcia Rodriguez. Facultad de Psicologia. Universidad de Oviedo. Plaza Feijoo
s/n. 33003, Oviedo (Espaia). E-mail: garciaolaya@uniovi.es

ISSN 2171-2069 © Revista Iberoamericana de Psicologia y Salud



24 O. Garcia-Rodriguez et al.

Introduccion

El estudio de la impulsividad y su relacién con el abuso y dependencia de
sustancias es un topico ampliamente estudiado en la actualidad dada su relevancia
clinica para el tratamiento de las drogodependencias. Bajo este constructo
multidimensional se han englobado diferentes aspectos: una predisposicion a responder
de forma rapida y no planificada ante estimulos internos o externos, una tendencia a
actuar sin reflexion previa con el objetivo de satisfacer un deseo, y una relativa
insensibilidad a las consecuencias negativas del comportamiento impulsivo (Kreek,
Nielsen, Butelman, y LaForge, 2005; Moeller, Barratt, Dougherty, Schmitz, y Swann,
2001). Frente a los cuestionarios de autoinforme empleados tradicionalmente para
evaluar la impulsividad, las medidas conductuales proporcionan modelos mas
detallados de los procesos especificos relacionados con este constructo (Reynolds et al.,
2007). Entre estas medidas conductuales, destacan las que evaltian el descuento por
demora (Delay Discounting, DD). El DD analiza hasta qué punto el sujeto prefiere un
reforzador inmediato de menor magnitud frente a otro reforzador demorado de mayor
valor o magnitud. Las tareas que evaltian el DD proporcionan un indice cuantitativo de
la velocidad a la que los reforzadores demorados pierden su valor a medida que aumenta
el tiempo para recibirlos. De esta forma, se dice que el valor subjetivo del reforzador ha
sido devaluado o descontado en funcion de la demora. El grado de devaluacion o
descuento del reforzador demorado en comparacion con el reforzador inmediato
constituye un indice de impulsividad (Rachlin, 2000).

La tarea de DD prototipica implica una situacion experimental en la que el sujeto
debe elegir entre recibir un reforzador disponible en ese momento (generalmente dinero
o la sustancia de abuso) o un reforzador de mayor valor disponible tras un determinado
periodo de tiempo. La literatura previa ha mostrado que las respuestas que dan los
sujetos en la tarea de DD se ajustan a una funcion hiperbdlica (Myerson y Green, 1995;
Rachlin, Raineri, y Cross, 1991). En dicha funcion, a medida que aumenta el tiempo de
espera se produce una disminucion en la velocidad de devaluacion del reforzador, es
decir, el valor del reforzador se reduce de forma menos precipitada cuando el tiempo de
demora es mayor. La ecuacion hiperbdlica de Mazur (1987) es la que ha mostrado un
mejor ajuste a las respuestas en la tarea: (V= A/1+kD). En esta funcion, V representa el
valor del reforzador demorado, A y D son la cantidad de reforzador y el tiempo que

transcurre hasta recibirlo, respectivamente, y k es un parametro libre que representa la
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velocidad de DD y sirve como un valor paramétrico que permite operativizar la
impulsividad: cuanto mayor sea el valor kK, mayor sera la tasa de DD vy, por tanto, la
impulsividad de un sujeto (Reynolds, 2006).

Los estudios que emplean esta tarea han encontrado que los individuos
dependientes de opiaceos (Kirby y Petry, 2004; Kirby, Petry, y Bickel, 1999), alcohol
(Petry, 2001), tabaco (Baker, Johnson, y Bickel, 2003; Bickel, Odum, y Madden, 1999;
Odum, Madden, y Bickel, 2002) o de varias drogas (Businelle, McVay, Kendzor, y
Copeland, 2010; Petry, 2002; Petry y Casarella, 1999) tienen tasas de descuento
asociado a la demora mas altas que los sujetos controles no dependientes de esas
sustancias.

A pesar de que existen numerosos estudios de comparacién entre sujetos
dependientes de sustancias y sujetos controles con tareas de DD (MacKillop et al.,
2011; Reynolds, 2006), las investigaciones con adictos a la cocaina son relativamente
escasas. Estos estudios han mostrado que las personas dependientes de la cocaina
presentan tasas de DD significativamente superiores a los controles no dependientes
(Coffey, Gudleski, Saladin, y Brady, 2003; Heil, Johnson, Higgins, y Bickel, 2006),
pero todos ellos han sido llevados a cabo con poblacidon norteamericana. El perfil
socioecondmico de los dependientes de cocaina y el patron de uso de esta sustancia es
diferente en Estados Unidos y en Europa (Plan Nacional sobre Drogas, 2009; Secades-
Villa et al., 2005), por lo que es necesario evaluar el DD en sujetos adictos a la cocaina
que presenten un perfil diferente a los de estudios previos.

Por todo ello, el objetivo del presente estudio es comparar la ejecucion en una
tarea de DD entre un grupo de sujetos dependientes de la cocaina y un grupo de sujetos

controles no dependientes de dicha sustancia.

Método
Participantes

El reclutamiento de los sujetos dependientes de la cocaina se llevé a cabo en el
programa ambulatorio para la adiccion a la cocaina de Proyecto Hombre Asturias. Se
realizd una seleccidn aleatoria de sujetos que se encontraban en tratamiento debido a su
adiccion a la cocaina. Posteriormente, se realizd un muestreo de conveniencia para

seleccionar el mismo niimero de sujetos de la poblacion normal, como grupo control.
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Los criterios de inclusién para todos los participantes fueron tener mas de 18
afos y no presentar un trastorno psicopatolégico grave que impidiera la realizacion de la
tarea de DD.

Los criterios de inclusion para los participantes dependientes de la cocaina
fueron cumplir los criterios para la dependencia de la cocaina del Manual Diagndstico y
Estadistico de Trastornos Mentales, DSM-IV-TR, (American Psychiatric Association,
2002) y encontrarse en periodo de evaluacion o en la fase inicial del tratamiento
ambulatorio para la adiccion a la cocaina. El criterio de inclusion para el grupo control
fue no cumplir criterios diagnosticos para la dependencia de ninguna sustancia (DSM-
IV-TR), a excepcion de la nicotina.

La muestra estuvo compuesta por 30 participantes varones (15 dependientes de
la cocaina y 15 controles no dependientes). Los sujetos dependientes de la cocaina
llevaban un promedio de 7,53 afios (DE = 4,72) consumiéndola. En el 93,3% de los
casos la via de administracion era nasal. Los participantes de este grupo llevaban un
promedio de 3,27 meses (DE = 2,66) en tratamiento para la dependencia de la cocaina.
La media de edad de los sujetos de este grupo fue de 31,80 afios (DE = 6,30), y la
media de edad de los sujetos del grupo control no dependiente fue de 31,53 afios (DE =
8,13). No se encontraron diferencias estadisticamente significativas, t(28) = -0,10, ns,
entre los grupos en la edad. El 73,3% de los sujetos del grupo dependiente de la cocaina
era fumador diario, y el 53,3% de los sujetos del grupo control no dependiente también
lo era. No se observaron diferencias estadisticamente significativas, y*(1, N = 30) =

1,292, ns, entre los grupos en el porcentaje de sujetos fumadores.
Procedimiento

Para llevar a cabo la evaluacion se les facilitaba a los participantes un ordenador
portatil con la tarea de DD informatizada. A los participantes se les explicaba en qué
consistia la tarea, informandoles de que ésta se basaba en la toma de decisiones y que
tendrian que elegir entre varias cantidades de dinero disponibles en el momento presente
0 1.000 euros disponibles en diversos momentos futuros. Estos lapsos eran un dia, una
semana, un mes, seis meses, un afio, cinco afios y veinticinco anos. Los tiempos de
demora se presentaban de forma ascendente para todos los participantes. También se les
explicaba que no recibirian ninguna de las cantidades que escogiera, pero que
contestaran como si las opciones fueran reales y se le fuera a dar el dinero. Una vez

descrita la tarea a cada participante y antes de iniciarse la sesién experimental, todos los
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participantes firmaban el consentimiento informado que autorizaba la utilizacion de sus
resultados en la tarea. La aplicacion de la tarea tenia una duracion de unos 10 minutos

por participante.
Variables e instrumentos de medida

La tarea de DD aparece descrita en la literatura previa sobre este topico (Johnson
y Bickel, 2002). La tarea se aplica mediante un programa informatico que va
presentando los diferentes ensayos en los que el participante debe escoger entre el
reforzador inmediato de menor valor y el demorado de mayor valor. El programa ajusta
automaticamente mediante un algoritmo la cantidad de reforzador inmediato en cada
ensayo, con el objetivo detectar los puntos de indiferencia para cada demora. En el
punto de indiferencia, la cantidad de dinero inmediata es subjetivamente percibida por
el participante como equivalente a los 1.000 euros demorados. Una vez determinado el
punto de indiferencia para una determinada demora, se introducia la siguiente demora y
asi sucesivamente hasta completar las siete de demoras mencionadas anteriormente
(Heil et al., 2006; Yoon, Higgins, Heil, y Sugarbaker, 2007).

Como variable dependiente se utilizo el valor k de cada participante. Este
parametro es un indicador de la velocidad con la que los reforzadores demorados
pierden su valor y, por tanto, una medida objetiva de impulsividad. El valor de k de cada
participante fue calculado encontrando el mejor ajuste de sus puntos de indiferencia
(puntos en los que la condicion demorada tiene el mismo valor subjetivo que la
inmediata) a la ecuacion hiperbdlica de Mazur (1987). Debido a que la distribucion de
los valores de la variable k no era normal, los analisis posteriores se realizaron mediante
una transformacion logaritmica de k.

Adicionalmente, se analizaron las curvas de DD del grupo dependiente de la
cocaina y del grupo control. Estas curvas estdn generadas a partir de la media
geométrica de K, y representan el mejor ajuste a los puntos de indiferencia medios de los
sujetos de ambos grupos. Las curvas de DD permiten obtener una representacion grafica
de la velocidad a la que pierden valor los reforzadores demorados. Cuanta mas

pendiente tenga la curva, mayor es la tasa de descuento.
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Resultados

La ecuacion de Mazur (1987) evidencio un buen ajuste a las tasas de DD de los
participantes. El valor medio del logaritmo de k del grupo dependiente de la cocaina fue
de -2,0245 (DE = 1,5230) y el valor medio del logaritmo de k del grupo control no
dependiente de la cocaina fue de -2,9930 (DE = 0,5012). Los analisis realizados
mostraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos en el valor
medio del logaritmo de k. Se observo que este valor fue significativamente superior en
el grupo de sujetos dependientes de la cocaina en comparacion con el grupo control no
dependiente de la cocaina, t(28) = -2,34, p < ,05. Ademads, la magnitud de estas
diferencias entre grupos fue, seglin la estimacion del tamafio del efecto, grande, d =

0,88.

Figura 1. Curvas de Descuento por Demora.
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En la Figura 1 se muestran las curvas de DD del grupo dependiente de la cocaina
y del grupo control generadas a partir de la media geométrica de k. Los circulos
muestran los puntos de indiferencia medios en una determinada demora para el grupo
dependiente de cocaina (negro) y para el grupo control (blanco). El grupo de sujetos
dependiente de la cocaina muestra una curva de DD significativamente mas
pronunciada, y, por tanto, una mayor impulsividad que el grupo de sujetos controles no

dependientes de la cocaina.
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Discusion

El objetivo del presente estudio era comparar la ejecucion en una tarea de DD en
un grupo de sujetos dependientes de la cocaina y un grupo de sujetos controles no
dependientes de dicha sustancia. Los resultados mostraron que los sujetos dependientes
de la cocaina tienen una mayor tendencia a elegir los reforzadores inmediatos de menor
valor que los demorados de mayor valor cuando los comparamos con el grupo control.
Dicha preferencia se observa en el valor medio del logaritmo de k de este grupo, que
resultd significativamente mas alto que el mostrado por el grupo control no
dependiente. Ademas, el tamafio del efecto entre grupos resulté superior a 0,8,
indicando que la magnitud de la diferencia es muy grande, aun con un grupo de sujetos
relativamente pequenio. Igualmente, los sujetos del grupo dependiente de la cocaina
devaluaron mas radpidamente los reforzadores demorados, lo que se aprecia de forma
grafica en una mayor pendiente de su curva de DD frente a la curva de DD que
presentan los sujetos del grupo control no dependiente.

Estos resultados coinciden con los aportados por estudios previos. Las
investigaciones previas que han comparado las tasas de DD de sujetos dependientes de
la cocaina con sujetos controles (Coffey et al., 2003; Heil et al., 2006; Kirby y Petry,
2004) también han observado que los dependientes de la cocaina presentan tasas
significativamente superiores, por lo que el presente estudio confirma y amplia la
evidencia cientifica que indica una mayor impulsividad en los adictos a la cocaina.

Las implicaciones clinicas de este estudio son importantes. Para los sujetos
dependientes de la cocaina, los reforzadores asociados a la abstinencia (por ejemplo, la
mejora de las relaciones sociales y familiares) o los castigos demorados en el tiempo
asociados al consumo (por ejemplo, problemas legales y econdmicos) pierden su
eficacia a la hora de modificar el comportamiento adictivo. Por ello, los tratamientos
basados en técnicas de manejo de contingencias (MC) pueden ser de gran utilidad en
este tipo de sujetos que, como hemos visto, presentan altas tasas de impulsividad. Las
técnicas de MC proporcionan reforzadores tangibles e inmediatos de forma contingente
a la abstinencia de consumo de una sustancia. Estos reforzadores compiten con los
efectos reforzantes a corto plazo de la sustancia y modifican la tendencia de los sujetos
dependientes a decantarse por el consumo inmediato de la sustancia en lugar de por la
abstinencia. Estos cambios de contingencias a corto plazo redundarian en mayores

beneficios a medio-largo plazo en el funcionamiento del sujeto (Higgins, 1997; Higgins

Revista Iberoamericana de Psicologia y Salud, 2013, 4(1): 23-35



30 O. Garcia-Rodriguez et al.

et al., 1994). Las técnicas de MC han demostrado ser eficaces para promover la
abstinencia y la adherencia al tratamiento tanto para la dependencia de sustancias
legales como ilegales (Garcia-Rodriguez et al., 2009; Higgins, Silverman, y Heil, 2008;
Secades-Villa, Garcia-Rodriguez, Higgins, Fernandez-Hermida, y Carballo, 2008).

Ademas, las tasas de DD de sujetos dependientes de sustancias en la fase inicial
de un tratamiento han mostrado ser un buen predictor del éxito del mismo (Krishnan-
Sarin et al., 2007; MacKillop y Kahler, 2009; Washio et al., 2011). Por ello, la tarea de
DD aplicada durante la evaluacion del paciente puede contribuir a determinar los
parametros mas adecuados en estas intervenciones. De esta manera, se podria favorecer
la individualizacion del programa de reforzamiento en funcion de las caracteristicas del
sujeto y de su tendencia de respuesta a esta tarea (Bickel et al., 2010).

Este estudio cuenta con algunas limitaciones que deberian ser abordadas en
futuras investigaciones. En primer lugar, a pesar de haber encontrado diferencias
estadisticamente significativas entre el grupo experimental y el grupo control y un
tamano del efecto grande, el tamafio muestral del estudio es relativamente pequeiio. En
segundo lugar, el total de la muestra estd compuesta s6lo por hombres, lo que reduce la
capacidad de generalizacion de los resultados a la poblacion drogodependiente. No
obstante, y aunque algunos estudios encuentran diferencias significativas en las tasas de
DD en funcién del sexo (Kirby y Marakovic, 1995; Petry, Kirby, y Kranzler, 2002), la
mayoria de estudios no encuentran tales diferencias (Allen, Moeller, Rhoades, y Cherek,
1998; Businelle et al., 2010; Epstein et al., 2003; Reynolds, Richards, Horn, y Karraker,
2004). En tercer lugar, aunque los grupos del presente estudio no diferian en la edad
promedio o en el porcentaje de fumadores, existen otras variables que no se han tenido
en cuenta en este estudio y que podrian haber afectado a los resultados obtenidos. Otras
variables que podrian tenerse en cuenta son el nivel educativo (Jaroni, Wright, Lerman
y Epstein, 2004), el nivel de ingresos anuales (Green, Myerson, Lichtman, Rosen, y Fry,
1996), el cociente intelectual (De Wit, Flory, Acheson, McCloskey, y Manuck, 2007) o
la historia familiar de dependencia de sustancias (Petry et al., 2002).

A pesar de las limitaciones mencionadas anteriormente, los resultados del
presente estudio proporcionan una evidencia adicional de que los sujetos dependientes
de la cocaina descuentan significativamente mas los reforzadores demorados, y son por
tanto mas impulsivos que los sujetos controles no dependientes de esta sustancia. Esta

diferencia observada demuestra que el paradigma de DD es relevante en la investigacion

Revista Iberoamericana de Psicologia y Salud, 2013, 4(1): 23-35



Evaluacion de la impulsividad con tarea de demora 31

sobre la dependencia de la cocaina, y que constituye un punto de partida adecuado para

el desarrollo de tratamientos eficaces de tipo conductual en este &mbito de intervencion.
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