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PROYECTO DE SERVICIO SOCIAL 

Denominación 

Neuromodulación no invasiva: Aplicaciones de tDCS y rTMS en el Tratamiento de Trastornos 

Cognitivos y por Consumo de Sustancias 

Justificación 
Actualmente el laboratorio de neuromodulación en el instituto Nacional de Psiquiatría Ramón 

de la Fuente Muñiz tiene como principal objetivo la búsqueda de biomarcadores diagnósticos 

y de respuesta al tratamiento de diferentes trastornos mentales, utilizando estrategias 

neuromoduladoras. De la misma manera estudia la aplicación de estrategias neuromoduladoras 

no invasivas como la estimulación transcraneal por corriente directa y estimulación magnética 

transcraneal repetitiva, así como su aplicación en procedimientos diagnósticos y clinimétricos 

que permitan precisar el beneficio en el abordaje diagnóstico y terapéutico de los trastornos 

mentales. 

La estimulación magnética se lleva a cabo gracias a un campo magnético que penetra el cráneo 

y las meninges, originando una corriente eléctrica secundaria en el tejido cerebral que produce 

despolarización neuronal. Es una alternativa terapéutica para casos en los que los tratamientos 

tradicionales no son efectivos (Goicochea, 2006).  

Técnicas como la estimulación transcraneal por corriente directa (tDCS) implican la aplicación 

de corrientes eléctricas de baja intensidad, a través de electrodos de superficie colocados sobre 

el cuero cabelludo (Malavera, 2014). Se utilizan dos electrodos: el primero denominado “polo 

positivo”, provoca potenciales postsinápticos excitatorios; el segundo, conocido como “polo 

negativo” induce potenciales inhibitorios. No genera potenciales de acción, sino que interactúa 

con la actividad neuronal en el cerebro. Esta técnica ha demostrado mejoras para personas con 

trastornos depresivos, además de la mejora de memoria de trabajo en esta misma población 

(Oliveira, 2013). 

Por otro lado, la estimulación magnética transcraneal repetitiva (rTMS) genera pulsos únicos 

y repetitivos en una bobina, la cual se coloca en la cabeza del paciente para generar una acción 

neuromoduladora, generalmente trans sináptica e indirecta, actuando cerca del cono axónico 

de las células piramidales corticales y las regiones de las neuronas que presentan umbrales de 

despolarización más bajos. Se ha demostrado que su eficacia es mayor que con placebo de un 

37% del tratamiento a un 20% del placebo (Schwartz, 2022). 

Este proyecto busca que las personas prestadoras de servicio social exploren el uso de diversas 

técnicas de neuromodulación, su aplicación, beneficios y oportunidades en el área del 

tratamiento de trastornos mentales. Esto a través de las técnicas anteriormente mencionadas 

aplicadas en dos líneas de investigación: 

1. Estimulación de corriente directa y estimulación cognitiva para pacientes con deterioro

cognitivo leve: Esta técnica contribuye a retrasar la pérdida funcional en quienes

padecen DCL. Se espera que en un futuro, estas técnicas puedan tener una mayor

aplicación en el área clínica. Esto es de especial relevancia, debido a que su prevalencia

en la población mexicana es del 7.3% (Torres-Castro, 2018). Actualmente, el 12.9% de

la población de México está conformada por adultos mayores, cifra que se espera

alcance el 25% para 2050 (Torres-Ramírez, 2024)..

2. Estimulación magnética transcraneal con 5 hz para controlar el craving en pacientes

con adicción a la cocaína: Es de gran relevancia buscar herramientas terapéuticas para



mitigar el ansia en esta población, puesto que no existe un tratamiento farmacológico 

aceptado para su tratamiento y la psicoterapia ha mostrado eficacia limitada 

(Kampman, 2019). Es una adicción de rápida progresión, y entre el 16% y 20% de los 

consumidores desarrolla dependencia en el primer año de uso (Schwartz, 2022). 

Cada proyecto se llevará a cabo en tres etapas: T0 es la primera etapa, consiste en  la evaluación 

inicial de los pacientes mediante pruebas psicológicas y toma de muestras. Funciona como 

punto basal de los datos. 

Posteriormente se llevarán a cabo dos etapas de mantenimiento: T1 es la etapa controlada, 

dónde se aplicarán dos semanas de sesiones de estimulación de sesión abierta para mejorar el 

tratamiento. En T2 se realiza la evaluación final del paciente y se comparan los resultados de 

la evaluación inicial y final del protocolo. Vale la pena mencionar que las fases T0, T1 y T2, 

hacen referencia a las actividades retributivas, no obstante, antes de iniciar con dichas 

actividades, las personas prestadoras de servicio social recibirán entrenamiento en la aplicación 

de la estimulación magnética transcraneal y la estimulación transcraneal por corriente directa, 

esto es propio de las actividades formativas, por último, las personas prestadoras de servicio 

social, realizarán material para la difusión de diferentes momentos de los proyectos, esto será 

parte de las actividades sociales. 

Objetivo General: 

Evaluar la eficacia de intervenciones de neuromodulación, específicamente la estimulación 

transcraneal por corriente directa (tDCS) en el tratamiento de deterioro cognitivo leve y la 

estimulación magnética transcraneal repetitiva (rTMS) para el tratamiento de craving en 

pacientes con trastorno por consumo de cocaína. 

Objetivos Específicos: 

Línea de investigación 1 

1. Evaluar el impacto de la estimulación transcraneal por corriente directa (tDCS) en la

mejoría de las funciones cognitivas en pacientes con deterioro cognitivo leve, con el

objetivo de compensar las pérdidas cognitivas relacionadas.

2. Evaluar el deterioro cognitivo leve en adultos mayores

3. Identificar biomarcadores como el factor neurotrófico derivado del cerebro (BDNF)

4. Comparar la eficiencia de las intervenciones de tDCS, en relación con un grupo control,

para establecer su eficacia y potencial clínico.

Línea de investigación 2 

5. Evaluar la influencia de la estimulación magnética transcraneal repetitiva (rTMS) en la

reducción del craving y los síntomas asociados en pacientes con trastorno por consumo

de cocaína.

6. Evaluar los niveles de craving en pacientes con adicción a cocaína para establecer una

línea de medidas basales.

7. Identificar biomarcadores como el factor neurotrófico derivado del cerebro (BDNF)

8. Comparar la eficiencia de las intervenciones TMS, en relación con un grupo control,

para establecer su eficacia y potencial clínico.

Ambas investigaciones 



9. Avanzar en el conocimiento científico sobre los efectos de la neuromodulación y la 

neuroplasticidad para enfrentar desafíos clave en psiquiatría y salud mental en el 

contexto mexicano. Para mejorar la atención y tratamiento en el campo de la psiquiatría 

y la salud mental en México. 

10. Difundir los hallazgos científicos obtenidos a través de publicaciones, presentaciones 

académicas y foros de divulgación, promoviendo la concienciación y prevención de 

enfermedades mentales en la población general.  

Actividades a realizar  

Las personas prestadoras de servicio social de la Licenciatura en Psicología Biomédica 

realizarán las siguientes actividades. 

 

Actividades formativas: Recibirán entrenamiento en la aplicación de la estimulación magnética 

transcraneal y la estimulación transcraneal por corriente directa. Capacitación de las 

actividades realizadas en el laboratorio, así como seminarios de estimulación para conocer 

teóricamente ambos tratamientos y su aplicación. 

 

Actividades retributivas: Evaluaciones iniciales de los  pacientes de los protocolos, con 

supervisión de pacientes, búsqueda de artículos mediante una fórmula con términos MeSH, 

comenzar etapa T1 con la estimulación cognitiva y el tratamiento por tDCS de doble ciego. 

Reclutamiento de pacientes para el protocolo de rTMS para tratamiento del craving en 

pacientes con TUC, aplicación de pruebas psicológicas para la etapa inicial del protocolo de 

rTMS-TUC, evaluación final con los pacientes del protocolo rTMS-TUC, dar a los pacientes 

estimulados una semana de mantenimiento para el protocolo de rTMS-TUC y analizar los 

datos obtenidos a través de R studio y la base de datos.  

 

Actividades sociales: a) Apoyo en la realización de material de difusión de los proyectos 

 

Lugar de realización  
El proyecto se realizará de forma presencial, dentro del Instituto Nacional de Psiquiatría Ramón 

de la Fuente Muñiz en el Laboratorio de neuromodulación en el área de investigación clínica. 

 

Duración y etapas (Cronograma) 
El proyecto de servicio social tendrá una duración de un año. 

Los proyectos se dividirán en 3 etapas: 

T0: Para evaluación inicial de los pacientes mediante pruebas psicológicas y toma de muestras. 

Posteriormente se llevarán a cabo 2 semanas de estimulación con pacientes en tratamiento y en 

placebo. 

T1: Etapa controlada, donde se da estimulación en sesión abierta para el mantenimiento del 

tratamiento. 

T2: Final del mantenimiento. Evaluación del paciente nuevamente. 

 

Actividades 

Mes 

I II III IV V VI 

Capacitación del uso del material de laboratorio. x      

Capacitación del uso de base de datos del INPRFM. x      



Seminarios teóricos. x x x    

Evaluación T0 de pacientes de DCL.  x     

Evaluación T0 de pacientes de TCC.  x  x   

Etapa T1 de pacientes de DCL.  x     

Etapa T1 de pacientes de TCC.  x  x   

Etapa T2 de pacientes de DCL.   x    

Etapa T2 de pacientes de TCC.     x  

Análisis de datos a través de R Studio.    x x x 

Búsqueda de artículos para revisión sistemática de DCL. x      

 

Número de participantes y Licenciatura  

En el proyecto se recibirán tres personas prestadoras de serivicio social de la carrera  de 

psicología Biomédica.  

 

Recursos necesarios 
● Computadora personal  

● Acceso a internet  

 

Asesores responsables 
 

Asesora responsable interna: 

● Nombre: Dulce María Díaz Sosa 

● Título: Doctora en psicología, Profesora asociada D, determinada 

● Dirección: UAM Lerma 

● Departamento: Ciencias Biológicas y de la Salud 

● Correo electrónico: dm.diaz@correo.ler.uam.mx 

 

Asesor coresponsable interno: 

● Nombre: Pablo Adolfo Mayer Villa 

● Título: Profesor Aosicado D, Inderminado 

● Dirección: UAM Lerma 

● Departamento: Ciencias Biológicas y de la Salud 

● Correo electrónico: p.mayer@correo.ler.uam.mx 

 

 

Asesora responsable externa:  

● Nombre: Dra. Ruth Alcalá Lozano 

● Título: Responsable del Laboratorio de Neuromodulación, Investigadora  en Ciencias 

Médicas 

● Dirección: Instituto Nacional de Psiquiatría Ramón de la Fuente Muñiz 

● Departamento: Laboratorio de neuromodulación 

● Correo electrónico:ruthalcalalozano@gmail.com 

 

mailto:dm.diaz@correo.ler.uam.mx


Asesor responsable externo: 

● Nombre: Erik Daniel Morelos Santana 

● Título: Investigador de Ciencias Médicas “A” 

● Dirección: Instituto Nacional de Psiquiatría Ramón de la Fuente Muñiz 

● Departamento: Laboratorio de neuromodulación 

● Correo electrónico: erikdmorelos@gmail.com 

 

Tiempo de dedicación 

Cuatro horas diarias, de lunes a viernes, de 9 a 13 horas para las actividades a realizar 

(aceptación de los pacientes en laboratorio) 480 horas, en un periodo no menor a seis meses ni 

mayor a dos años. 

 

Criterio de evaluación  

● Realización y entrega de reportes mensuales donde se describan las actividades 

realizadas. 

● Aprobación del reporte final de acuerdo con los lineamientos de servicio social de la 

división De Ciencias Biológicas y de la Salud. 
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Glosario de abreviaturas 

 

rTMS: Transcranial magnetic stimulation (en español: Estimulación magnética 

transcraneal) 

tDCS: Transcranial direct current stimulation (en español: Estimulación transcraneal 

por corriente directa) 

DCL: Deterioro cognitivo leve  

TUC: Trastorno por uso de cocaína  

TCC: Trastorno por consumo de cocaína 

BDNF: Brain Derived Neurotrophic Factor (en español: Factor neurotrófico derivado 

del cerebro) 

T0: Etapa inicial 

T1: Etapa de tratamiento 

T2: Etapa de mantenimiento  

TMS: Transcranial magnetic stimulation (en español: estimulación magnética 

transcraneal) 

INPRFM: Instituto Nacional de Psiquiatría Ramón de la Fuente Muñiz  
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