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RESUMEN. EI confinamiento y aislamiento social durante la pandemia por COVID-19 limitaron el contacto fisico
estrecho, en especial los de cercania, del que destacan los abrazos. El impacto social del vacio y aislamiento afectivo
aun perdura. El abrazo es una respuesta innata afectiva del ser humano que se expresa en diferentes circunstancias.
Tiene su origen en diferentes regiones cerebrales, que van de las limbicas a las corticales, en las que se entrelaza una
compleja interaccion entre aferencias, sistemas de sefalizacion y neurotransmisores que condicionan una respuesta
neurohormonal con impacto multisistémico. El abrazo va mas alla de este complejo sustrato, representa la sublimacién de
lo meramente anatémico y fisioldgico, a la manifestacion afectiva del espiritu humano. El objetivo de este breve ensayo
es poner a su consideracion las bases neurocientificas del abrazo y su expresién en la complejidad de la vida y el arte.

ABSTRACT. Confinement and social isolation during the COVID-19 pandemic limited close physical contact, especially
close ones, of which hugs stand out. The social impact of emptiness and affective isolation still endures. The hug is an
innate affective response of the human being that is expressed in different circumstances. It originates from different
brain regions, ranging from limbic to cortical, in which a complex interaction between afferents, signaling systems,
and neurotransmitters is intertwined, conditioning a neurohormonal response with multisystem impact. The hug goes
beyond this complex substrate, it represents the sublimation of the merely anatomical and physiological, to the affective
manifestation of the human spirit. The objective of this brief essay is to put to your consideration the neuroscientific
bases of the hug and its expression in the complexity of life and art.

NM = nlcleo medial.
NHS = ndcleo del haz solitario.

Abreviaturas:

CPM = corteza prefrontal media.

FLC = factor liberador de corticotropina.
HACT = hormona adrenocorticotrépica.
HHA = ¢je hipotalamo-hipéfisis-adrenal.
LC = locus coeruleus.

OT = oxitocina.

RGC = receptores glucocorticoides.
SAM = eje simpatico adrenomedular.
SNC = sistema nervioso central.
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NPVH = nlicleos para ventriculares del hipotdlamo.

NBL = nlcleo basolateral.
NC = n(cleo central.

Abracen, abracen mucho, no se cansen de abrazar
Prescriban abrazos, son cura para el cuerpo y el alma.
Los autores

INTRODUCCION
a pandemia de COVID-19 dej6 entre muchos otros efec-

tos nocivos, la presencia de estrés colectivo. Este estrés
fue provocado por numerosos factores de diversa indole (fa-

SS = sistema serotoninérgico.

miliar, econémica, laboral, ambiental) y muy particularmente
el aislamiento social que motivo la carencia de contacto fisico.
Lo que vivimos fue un experimento social y antropoldgico
en el que se demostré como el miedo a enfermar condicion6
rechazo, evitd la cercania y limitd diferentes manifestaciones
del comportamiento humano, en especial los abrazos. Una
vez controlada la fase de mayor gravedad de la pandemia y
el regreso progresivo a la normalidad, los abrazos renacieron
como el ave Fénix, despertaron de su larga hibernacién. Los
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abrazos son espontaneos, nos nacen de lo mas profundo, pero
en otras circunstancias son obligados, de compromiso o mus-
tios. Los mejores son los primeros, despiertan una sensacion
maravillosa que transmite amor, cercania, paz, calor, descanso,
unién, fraternidad y bienestar. Son un excelente medicamento
para los males y penas del cuerpo y el alma.

Por lo anterior, y en una reunion de amigos de fin de afio
cuando volvimos a abrazarnos después de muchos meses de
no hacerlo, y al volver a sentir lo que transmiten los abra-
zos, planeamos y decidimos escribir este corto ensayo para
poner a su consideracién y de manera puntual la esencia de
los abrazos, de las bases de sus diferentes manifestaciones
humanas y artisticas.

LAS BASES

Los organismos vivos, y en particular el ser humano, ma-
nifiestan estrés cuando tienen el sentimiento de agobio por
problemas o presiones emocionales. Hay una gran cantidad
de eventos que pueden causar presion o estrés, el cual es
especialmente importante cuando es secundario a algo ines-
perado o nuevo que amenaza la integridad, o bien cuando no
se tiene control de ciertas situaciones. A este tipo de estrés se
le ha denominado estrés agudo; cuando el estado de presion
ocurre con frecuencia, se clasifica como agudo episodico ca-
racterizado por una sobreagitacion y preocupacion constantes
que tienen consecuencias tanto fisicas como psicolégicas. Si
esto es una sensacion continua se le denomina estrés cronico.

El primer paso para la respuesta al estrés es el reconoci-
miento mismo del acto estresante, el cual puede pertenecer a
dos modalidades: la fisica y la psicolégica, las cuales implican
la participacion de dos redes neuronales cerebrales distintas,
que finalmente se superponen ¢ interactian entre si.

Los factores fisicos de estrés (dolor, inflamacion, etc.)
son recibidos y procesados por regiones hipotalamicas y por
nucleos en el tallo cerebral en forma rapida y refleja. El fin de
esta accion es establecer una adaptacion fisiologica inmediata,
buscando un aumento del estado de alerta, tener una mejor
comprension de la situacion, asi como una atencion focalizada
e inicio de cierta cantidad de analgesia con el fin de enfrentar
el evento que provoco el estrés. A este sistema se le ha de-
nominado eje simpatico adrenomedular (SAM), que a su vez
activa una segunda fase después de 15 a 20 minutos y que
tiene como sustento un mecanismo hormonal mas lento, pero
mas duradero que el SAM y cuyo fin es generar proteccion
a largo plazo. El punto de arranque de esta respuesta se sitla
en los nucleos paraventriculares del hipotadlamo (NPVH) y
se conoce como el eje hipotalamo-hipofisis-adrenal (HHA).

El SAM comprende la interaccion entre el sistema nervioso
simpético y el parasimpatico.

El principio del mecanismo anatomofisioldgico por medio
del cual se puede lograr esta interaccion, se encuentra tanto en
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la corteza prefrontal como en los ndcleos paraventriculares y
dorso medial del hipotalamo, asi como en el locus coeruleus
(LC). Este altimo ndcleo tiene una conexion con neuronas
preganglionares simpéticas presentes en la columna dorsal
intermedio lateral de la médula espinal en la regién toracolum-
bar. Cada fibra preganglionar conecta con una gran cantidad
de neuronas postganglionares, ya sea en los ganglios pre-
espinales o en los nucleos paravertebrales simpaticos, cuya
accion promueve la liberacion inmediata de noradrenalina.
Una via distinta destinada a la liberacion de noradrenalina
esta dada por otras neuronas preganglionares, las cuales no
hacen sinapsis en las neuronas postganglionares, sino que lo
hacen directamente en las células cromafines de la médula
adrenal, liberando adrenalina y noradrenalina desde ese punto
anatomico®.

Estos nlcleos, y en especial el LC, tienen una gran cantidad
de proyecciones dendriticas a muy diversas areas cerebrales
entre las que se encuentran el neocortex, el hipocampo, la
amigdala, el talamo, el cerebelo y la médula espinal. La libe-
racion de adrenalina en forma masiva y repetitiva no es inocua
aeste nivel, ya que se ha probado que afecta la capacidad de la
microglia en su papel de monitoreo sinaptico, altera la elimina-
cion de desechos celulares y la remodelacion para convertirse
en productor de citoquinas y de radicales superéxido, lo cual
resulta en detrimento de la actividad cerebral®.

El otro componente del sistema SAM, el sistema para-
simpatico, regula la accion y duracién de las manifestacio-
nes simpaticas, a través de un efecto vagal en los sistemas
cardiacos y respiratorios. Esto se logra mediante la accién
de neuronas parasimpaticas preganglionares originadas en el
tallo cerebral (en el ndcleo del haz solitario principalmente)
y en la region sacra, las cuales hacen sinapsis con neuronas
postparasimpaticas ganglionares que a su vez estimulan los
receptores tanto muscarinicos como nicotinicos con liberacion
de acetilcolina, que tiene un efecto contrario al adrenérgico®®).

La otra variedad del estrés comprende los factores psicold-
gicos, descritos como aquéllos que se perciben como presion
mental, fisica o emocional.

Esta modalidad esta relacionada principalmente con la res-
puesta dada por el eje HHA, este eje se iniciaen el NPVH y en
especifico en sus neuronas hipofisiotropicas en la subdivision
parvocelular. Estas neuronas sintetizan y secretan el factor
liberador de corticotropina (FLC). Una vez que se presenta el
estimulo del estrés, el FLC llega a los receptores en la hipofisis
anterior quien libera la hormona adrenocorticotropica (HACT)
al sistema circulatorio; su érgano blanco es la corteza adrenal,
especificamente en la capa fasciculada, la cual es responsable
de la produccién y secrecion de glucocorticoides, el principal
de ellos es el cortisol.

Los receptores glucocorticoides, en particular del cortisol
(RGC) acttan a nivel celular promoviendo o inhibiendo la
transcripcion genética. Los RGC se hallan en practicamente
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todos los tejidos y por lo tanto, afectan a un gran nimero de
sistemas, entre los que se encuentran los sistemas inmunol6-
gico, cardiovascular, respiratorio reproductivo y nervioso. En
el sistema inmunoldgico, el incremento crénico de cortisol
eleva de manera importante la susceptibilidad a infecciones,
ya que inhibe el accionar de los neutrodfilos, los linfocitos
en general, pero en especial se ven perjudicadas las células
asesinas (Natural Killer) y los macréfagos(®.

El cortisol también promueve y mantiene niveles de
glucosa elevados, estimula al precursor de los adipocitos, lo
que resulta en obesidad. La obesidad se ha ligado a mayor
riesgo de cancer®),

Otra consecuencia de la exposicion crénica a niveles
elevados de cortisol es el riesgo aumentado de enfermedad
cardiovascular®),

Los RCG se encuentran en diferentes regiones de relevan-
cia del sistema nervioso central (SNC), tales como el sistema
limbico, hipocampo, amigdala, hipotalamo y corteza prefron-
tal. A nivel histoldgico se encuentran abundantemente en los
oligodendrocitos que producen y mantienen la mielina; en la
astroglia que mantiene la homeostasis sintetizando glucgeno
y también regula el flujo sanguineo local y el comportamiento
acido/base, ademas de otras importantes funciones, y por
Gltimo, se encuentran también en la microglia, que es la base
de la proteccion cerebral por su capacidad de eliminar mi-
croorganismos, sinapsis redundantes y agregados proteicos,
ademas de ser intermediaria en la neuroinflamacion. Todas
estas estructuras funcionales se ven afectadas por la estimu-
lacion de los RGC(-9),

La regulacion del eje HHA esta dada por la conjunciéon de
varias estructuras cerebrales:

1. El nicleo del haz solitario (NHS) es el representante de
control en el tallo cerebral. Constituye un integrador de
informacion periférica a través del nervio vago. Tiene
aferencias hacia varias regiones del encéfalo. En presencia
de estresores tiene la capacidad de mandar impulsos al
NPVH permitiendo o limitando la liberacion de FLC(0),

2. Otros nucleos hipotalamicos también tienen proyeccion
hacia el NPVH y poseen un papel importante en la modu-
lacion del eje HHA mediante diversas acciones como la
funcién inhibitoria sobre la funcion del NPVH (GABAér-
gicas)D,

3. El'hipocampo tiene un papel fundamental en la regulacion
y terminacion de la respuesta del eje HHA, ya que su es-
timulacion disminuye la accion del NPVH mediante una
retroalimentacion negativa, inhibiendo en consecuencia
la secrecion de glucocorticoides y también se cree que
contribuye a la resiliencia del estrés(2),

4. Lacorteza prefrontal media (CPM) promueve la liberacion
de catecolaminas como consecuencia de la exposicion a
estresores tanto agudos como cronicos. A esta zona lle-

gan sefiales de multiples regiones del cerebro que envian
informacion sensorial, motora y del resto del sistema
limbico, constituyéndose asi en un circuito de estrés. El
estrés incrementa su actividad neuronal, ademas de tener
también un aumento regional en la banda Theta después
de la exposicion a estresores. También tiene un papel
sobresaliente en la inhibicion del eje HHA, relacionado
directamente con la cantidad de receptores neuronales de
glucocorticoides ocupados®314),

5. La amigdala o complejo amigdalino es predominante-
mente activadora del eje HHA y por lo tanto, promueve
la sintesis y liberacion de glucocorticoides a la circula-
cion. Esta constituida como el punto de entrada y de la
concentracion de todos los elementos concernientes al
estrés; de su actuacion depende el manejo de este Gltimo.
En ella reside también la capacidad de resiliencia al estrés,
preparando al individuo para proximas adversidades. Sin
embargo, también y de acuerdo con diversos factores
como el medio ambiente y la genética, ante la presencia
de estrés cronico puede reaccionar en forma negativa y
conducir a trastornos neuropsiquiatricos, entre los que se
encuentran ansiedad, depresion, crisis de panico, estrés
postraumatico, todo lo cual es consecuencia de una hipe-
ractividad andmala amigdalina en respuesta a estimulos
emocionales. Esta compuesta por 13 subnucleos con
conexiones tanto aferentes como eferentes; tres de estos
nlcleos son los mas estudiados: el basolateral (NBL), el
central (NC) y el medial (NM). EI NBL contiene princi-
palmente neuronas excitadoras, mientras que NC y NM
estan compuestos por neuronas inhibitorias. EI NBL
recibe informacion sensorial multimodal del talamo, de
la CPM, del hipocampo y del locus coeruleus. Con estos
datos en su poder, el NBL manda a su vez multiples fibras
eferentes de regreso tanto a la CPM como al hipocampo,
con lo cual se forman circuitos fundamentales en el ma-
nejo del estrés(517),

La oxitocina (OT) es un neuropéptido de nueve ami-
noacidos, fue descrita en 1906 por Dale; se sintetiza en
el SNC y tiene una gran variedad de efectos fisioldgicos
y conductuales. La propiedad mas conocida es el papel
fundamental que tiene en el inicio del periodo de labor
en el parto. Mediante su presencia se inician las contrac-
ciones uterinas asincrénicas durante la gestacién para
posteriormente establecerse contracciones coordinadas
en el embarazo a término. También tiene un efecto en
el cérvix iniciando el periodo de borramiento antes de
su dilatacion para permitir el parto. Ambos mecanismos
incluyen una gran variedad de hormonas, entre las que se
encuentran estrogenos, progesterona y prostaglandinas. Se
ha descrito la OT como el elemento clave en estos proce-
sos, ademas de que se le concede un papel sobresaliente
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en el control del estrés y la ansiedad tanto en la madre
como en el producto®®),

Ademas de estas funciones obstétricas, la OT tiene un
importante papel en el SNC. Es principalmente producida a
través de las neuronas magnocelulares y parvocelulares en
el NPVH, asi como en el ndcleo supraoptico del hipotalamo.
La OT producida viaja hacia la neurohipoéfisis y de ahi es
secretada a la circulacion; las neuronas parvocelulares tienen
proyecciones axonales oxitocinérgicas mediante las cuales
pueden distribuir el neuropéptido a areas cerebrales distantes
del NPVH tales como el tallo cerebral, regiones limbicas, el
hipocampo, la amigdala y regiones prefrontales cerebrales
donde existe una gran cantidad de receptores de OT(19:20),

La OT tiene efectos importantes durante el estrés, modula
las repuestas al mismo por parte del eje HHA; en condiciones
normales, no estresantes, las neuronas productoras de FLC
estan silenciadas bajo la accion de inhibicion GABAérgica.
Durante o inmediatamente después del fendmeno estresante se
libera OT, cuya accion tiende a controlar las consecuencias del
estrés y la respuesta del HHA dada por la liberacién de FLC
con los efectos antes descritos. Por otro lado, la OT también
tiene accion inhibitoria a través de receptores GABA en los
nucleos centrales de la amigdala@'-23).,

El resultado es la moderacion de las respuestas al estrés en
el sistema neuroendocrino, en el sistema nervioso autdnomo
(limitando la taquicardia y la hipertension arterial) asi como
en el sistema inmunoldgico, ademas de proporcionar efectos
antiinflamatorios. El sistema de la OT impulsa y favorece
al individuo a solicitar compaiiia en un comportamiento
prosocial 9.

La accion de la OT en relacion con el estrés se efectlia en
una gran cantidad de estructuras cerebrales.

En el hipocampo, que es un modulador negativo de la
actividad del eje HHA, la OT ejerce su actividad previniendo
los efectos nocivos de los altos niveles de cortisol secundarios
a la respuesta al estrés. El exceso de niveles de cortisol en el
estrés cronico causa atrofia de las neuronas del hipocampo
y se ha demostrado que la OT ofrece proteccion ante estos
efectos toxicos. Ademas, la OT también propicia la neurogé-
nesis y la proliferacion celular hipocampal. La OT también
fortalece los circuitos hipocampales, promueve la inhibicion
de los estimulos de las neuronas glutamatérgicas favoreciendo
a los receptores GABAérgicos, lo que resulta en una dismi-
nucién notable del trafico de informacion del estrés hacia
otras areas del cerebro, amortiguando asi su efecto deletéreo
generalizado(®>29),

La corteza prefrontal tiene una gran cantidad de receptores
de OT y recibe un buen nimero de proyecciones axonales
provenientes del NPVH, que dan como resultado la inhibicién
de la transmisién glutamatérgica y el predominio de accién
GABAérgica inhibitoria que inactiva al FLC, surtiendo efecto
como ansiolitico@?).

Suérez-Morales M y cols. El abrazo

Ya se ha mencionado que laamigdala posee una importante
cantidad de receptores de OT en todos sus nicleos, incluido
el NC; los receptores de OT ejercen una accién GABAérgica
inhibitoria, misma que destaca en este NC, de tal manera que
su actividad y comunicacion con diferentes estructuras del
circuito del estrés se ven disminuidas en gran medida, ami-
norando asi la percepcion y funcion emocional secundaria al
estrés y al miedo(@829),

En el &mbito social la conexion entre las personas se da
con mucha frecuencia a través del contacto fisico. Desde hace
dos décadas aproximadamente, varios estudios han destacado
la diferencia existente entre el contacto social y el afectivo,
ya que su percepcion es diferente. Actualmente algunos de
estos estudios estan orientados a descubrir el cédigo con que
cada uno se presenta en el SNC y su resultado.

Los nervios sensoriales tienen diferente tipo de fibras de
acuerdo con los receptores a los que estan asociados. Los
propioceptores 0 sensores de posicion estan inervados via
las fibras A, las cuales son mielinicas y se han subdividido
en alfa, beta, gamma y delta de acuerdo con su velocidad de
transmisidn, la alfa es la de conduccién mas veloz (60 m/s),
mientras que la mas lenta es la variedad delta (12 m/s). Las
fibras A alfa inervan los musculos, las A beta llevan informa-
cion de tacto y presion, y las A delta con terminaciones libres
son receptores de temperatura y del dolor.

En contraste, las fibras tipo C son no miclinizadas, pe-
quenas, con una velocidad de conduccion baja (< 2 ms) que
responden a fuerzas de contacto débiles o gentiles como una
caricia o un abrazo, como el que se da en el contacto afectivo.
Es probable que este contacto afectivo tenga como punto de
partida los complejos neurocelulares de Merkel, los cuales se
encuentran circundando los foliculos pilosos que estan en todo
el cuerpo (excepto en las palmas de las manos y las plantas
de los pies) y estan conectados a las fibras C.

La ascension de la informacion se realiza tanto por el
haz espinotalamico (en menor proporcién) como por el haz
espinoparabraquial (en mayor proporcion). Este haz en su
trayecto por el tallo cerebral comparte informacién con el
nlcleo del haz solitario para posteriormente culminar su viaje
en el nicleo parabraquial del puente. De aqui, a través de
neuronas de tercer orden se transporta la informacién hacia
el ndcleo posteroventral del tdlamo, a la amigdala y a varias
regiones, entre las que sobresale la insula, ademas del cingulo
y la corteza orbitofrontal ),

La idea enunciada de que los datos transportados por las
fibras C viajan mayoritariamente por un haz diferente al es-
pinotalamico, se ha confirmado a través de investigaciones
en las que se realiz6 una cordotomia del haz espinotalamico
a pacientes con dolor incoercible, con lo que se consiguio la
pérdida de la percepcion de dolor asi como de la sensibilidad
térmica contralaterales al sitio de la intervencidn; sin embargo
hubo escaso efecto en la percepcion de sensaciones suaves,
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con lo que se comprobd que estas sensaciones transportadas
por las fibras C siguen una via diferente®?,

Cada vez hay mas evidencia de que la presion profunda
oscilatoria que se produce durante el acto de abrazar es
percibida como tranquilizante. Esta teoria descansa en que
la activacion del sistema tactil de fibras C, trae como conse-
cuencia la activacion de varios mecanismos que resultan en
un estado de tranquilidad (233,

El contacto suave como el abrazo promueve la liberacién
de B-endorfinas, que son péptidos obtenidos a través de la
ruptura de pro-opiomelanocortina y se constituyen como los
agonistas primarios de los receptores opioides p, quienes
desempefian un papel relevante en la sensacion de premiacion
y bienestar. También tienen efectos en el aparato inmunold-
gico (inhibitorios principalmente) de tipo antiinflamatorio
mediante la disminucion de los niveles de citoquinas y ade-
mas, promueven la analgesia. Son producidos en el l6bulo
anterior de la hipofisis y del hipotdlamo y su liberacion esta
muy ligada a la funcién del eje HHA 'y es paralela a la libe-
racion de la HLC en el estrés, siendo el fin de su presencia
el alivio de la sensacion de estrés®+%9), La insula se localiza
en la profundidad de la cisura de Silvio y se divide en tres
regiones: anterior, media y posterior, diferentes en su cons-
titucion citoarquitectonica; se le han descubierto numerosas
funciones, entre las que se encuentran una sensomotora,
otra olfato-gustatoria, otra cognitiva y una socio-emocional
situada en la region anterior-ventral. Esta region tiene una
interconexion muy robusta con la amigdala; se asocian para
procesar el fenémeno de la empatia que consiste en percibir,
comprender y valorar los sentimientos de otras personas, lo
que implica una respuesta emocional y cognitiva acompafiada
de bienestar. También forma parte, junto con la amigdala y
otras estructuras cerebrales, de la red cerebral de saliencia,
la cual se encarga de clasificar los diferentes estimulos tanto
internos como externos y actuar en consecuencia. El patron
de procesamiento de la emocidn inicia en la region insular
anterior, principalmente en el hemisferio derecho, para conti-
nuar compartiendo estos impulsos con la amigdala, la corteza
del cingulo y la region prefrontal; esta region ostenta el papel
inicial de la integracion de la informacion emocional tanto
interna como externa para formar constantemente instantes de
emocion global que son compartidos con las otras estructuras
(amigdala, cingulo y corteza prefrontal)©6:37),

En resumen y de acuerdo con una investigacion muy
interesante de Davidovic y colaboradores, el contacto en la
piel que lleva informacion afectiva por medio de las fibras
C, se procesa mediante la interaccién de la corteza insular
posterior (sensorial) y la corteza ventral anterior (afectiva),
lo que le da el valor de un sentido afectivo y emotivo; mien-
tras que la informacion de contacto no afectivo, descriptivo,
menos emocional proporcionado por via de las fibras AP es
procesado por la corteza insular posterior (sensorial) y la

corteza insular dorsal anterior (cognitiva), procesamiento
que separa la sensacion afectiva de la informacion. La par-
ticipacion de la corteza afectiva de la insula, por lo tanto,
desemboca en una sensacion afectiva de consuelo, bienestar,
calma y placidez®®,

Ademaés de todos estos efectos con punto de partida en la
insula, es muy probable que el contacto afectivo pueda propor-
cionar un estado de resiliencia (adaptacion a la adversidad), si
el estrés ha influido negativamente en el balance emocional y
ha provocado un desplazamiento fuera de la homeostasis, el
contacto afectivo genera una tendencia de regreso a la misma
(alostasis)©9).

Esto ha sido puesto de manifiesto en la investigacion de
Kirsch y colaboradores, quienes demostraron en 59 pacientes
portadores de un infarto insular en las regiones posterior y
ventral anterior, la reduccion sustancial de sensaciones posi-
tivas tras el contacto afectivo?).

Como ya se habia mencionado, la liberacion de OT origina
un estado de bienestar o antiestrés. La liberacion de OT puede
darse ante una gran variedad de circunstancias como oler, oir
o veraun ser querido; también sucede mediante el tacto suave
conducido a través de las fibras C, las cuales después de su
ascenso hacen relevo en el NHS, para que con este hecho se
promueva en el NPVH la liberacion de OT®“D),

El sistema sinaptico dentro del nucleo del haz solitario
por medio del cual el impulso de las fibras C, pero no las
fibras A, tienen acceso al NPVH, esta basado en la expre-
sion o no de los receptores vaniloides. Estos son receptores
de canal de potencial transitorio, no selectivo a iones y
que estan ampliamente distribuidos en las fibras nerviosas
sensoriales. La diferencia se encuentra en que las fibras
C tienen expresion de los receptores vaniloides, mientras
que las fibras A no la tienen, por lo que no hay mezcla de
la informacidon dentro del nicleo del haz solitario en su
comunicacion con el NPVH®2),

El principal medio por el cual se ha probado un estado
de bienestar con la liberacion de OT, estd directamente li-
gado a la liberacion de serotonina. Las neuronas que tienen
como neurotransmisor a la serotonina, forman el sistema
serotoninérgico (SS). Su punto de partida esta restringido al
tallo cerebral y tiene su sitio anatomico fundamental en los
nucleos del rafe, distribuidos en seis grupos pares, que for-
man una columna medial y estan constituidos por sustancia
gris. Estos nucleos se dividen en dos asentamientos: el grupo
rostral (ntcleos: caudal lineal, dorsal y medio) que tienen una
proyeccion sobresaliente hacia el sistema limbico y el grupo
caudal restante (ndcleos: magno del rafe, palido y oscuro),
que esta cerca de la formacion reticular y emite sus mayores
proyecciones a la médula®.

La serotonina ha sido extensamente estudiada como
parte fundamental de una amplia variedad de funciones fi-
siologicas, entre las que se encuentran la termorregulacion,
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la recompensa, la regulacion cardiovascular, el talante, la
emocion y de manera sobresaliente en la respuesta al estrés
y a la ansiedad“).

Los efectos ansioliticos y moderadores del estrés que se
conocen tienen OT, se producen, al menos en parte, por una
ocupacion de receptores OT en los nucleos del rafe. Con el fin
de demostrar esto, Yoshida y colaboradores llevaron a cabo
una de las primeras investigaciones en este sentido mediante la
aplicacion local de OT o en infusion a ratones, lo que provoco
la liberacion de serotonina en esta zona del tallo®),

Posteriormente también se ha demostrado que al inte-
ractuar el receptor 5-HTR ,. en el rafe con el receptor OT
forman un complejo heterorreceptor que norma la liberacion
de serotonina(®),

En un modelo animal Grieb y colaboradores demostraron
en hembras postparto, que la expresion de los receptores OT
en el nicleo del rafe es esencial para un comportamiento
postparto normal“?),

En lavida de todo ser vivo es fundamental el acercamiento
a través del toque afectivo y por lo tanto, también lo es un
adecuado nivel de OT en todas las edades y circunstancias.

El progreso de estos mecanismos de bienestar se da en eta-
pas muy tempranas del desarrollo. A las ocho semanas de edad
gestacional en el humano, el feto responde agradablemente a
un toque de cabello en la region perioral. El sentido del tacto
afectivo a través de fibras C puede explicarse por el masaje
del liquido amniético durante el periodo prenatal. También
se ha teorizado que las oscilaciones del lanugo durante los
movimientos fetales en el liquido amniético estimulan las
fibras C activando el hipotalamo y la corteza de la insula*®),

El cuidado de los padres es fundamental durante los pri-
meros tres afios; la falta constante de la cercania de la madre
o0 del padre trae como consecuencia un nivel disminuido de
OT en el liquido cefalorraquideo, dando como resultado un
retraso en el aprendizaje del lenguaje y el progreso de la fun-
cion cognitiva junto con la falta de facilidad para establecer
contacto social ).

En posteriores etapas de la vida se confirma la necesidad
de contacto fisico que se manifiesta positivamente en la vida
de todos los dias: el abrazar, ser abrazado(a), recibir una
felicitacion con una palmada en la espalda o cualquier otro
tipo de manifestacion cercana de contacto fisico tiene gran
cantidad de beneficios, entre los que se encuentran efectos
antiinflamatorios. La inflamacion crénica esta ligada a la
aparicion de diversas patologias. Thomas y Kim se propu-
sieron medir el grado de inflamacion en pacientes mayores
de 60 afios y relacionarlo con el nivel de contacto fisico que
tuvieran: midieron la proteina C reactiva como marcador, y
encontraron que las personas con mayor cantidad de contacto
fisico tenian menor presencia de inflamacion®?.

La falta de contacto afectivo durante la pandemia por
COVID-19, entre muchas otras consecuencias, cre6 un estado
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de «hambre de contacto», el cual, a pesar de las diferencias
personales de aceptacion de este contacto, se tradujo en un
estado de empeoramiento de bienestar psicoldgico en la
lucha por sobrellevar esta etapa. En un estudio orientado a
conocer estos efectos y que incluyd 1,746 participantes, los
autores ponen de manifiesto la importancia de la proximidad
afectiva, principalmente entre personas cercanas o intimas,
mediante el contacto fisico. Los participantes que tuvieron
contacto mas cercano, excluyendo el contacto profesional o de
amistad, toleraron mejor la ansiedad y el sentimiento de sole-
dad, ademas de que reportaron mejor estado mental y mayor
facilidad para afrontar el aislamiento. También conforme se
prolongo el tiempo de aislamiento, los autores refirieron que
los participantes reportaron una necesidad cada vez mayor y
profunda de tener contacto cercano®b.

Actualmente se reconoce la importancia del contacto cerca-
no interpersonal, la necesidad de éste y los beneficios que pro-
porciona: un estado de bienestar, disminucion de los efectos
del estrés, reduccion de la reactividad cardiovascular, menor
secrecion de cortisol con sus consecuencias y la activacion
de las regiones cerebrales asociadas con emociones positivas;
todo lo cual puede redundar en una vida mas plenay feliz.

LAVIDAY EL ARTE

Acorde a la Real Academia de la Lengua Espafola, «abrazar»
se define como Cefiir con los brazos, estrechar entre los bra-
zos en sefial de carifio, rodear, cefiir... y «abrazo» como...
Accion y efecto de abrazar... Pero un abrazo es mas que la
definicion lingiiistica, es la compleja interaccion neuroana-
tomica, estructural de vias de sefializacion y neuroendocrina,
éstas son las bases del abrazo en lo que respecta a la materia,
que se subliman a lo humano como muestra de amor, erotis-
mo, afecto, amistad, felicidad, duelo, cercania, proteccion,
empatia, consuelo, celebracion y transmision de diferentes
emociones y energia. La fusién de dos seres humanos en-
tretejidos en uno solo traslada emociones emanadas de los
sentidos y de una compleja marafia organica-estructural, a lo
espiritual, a lo mas profundo de nuestro ser. Es el reencuentro
en un punto unidimensional de parejas, padres, hijos, familia,
amigos, pero no solo eso, la naturaleza nos abraza y ésta se
funde con nosotros a través de la luz, el sol, el viento, la tierra
y el agua en un abrazo amoroso que nos da la vida y nos hace
ser parte del todo universal.

Los abrazos son el condimento de la convivencia hu-
mana, aderezan los sentidos y unen el cuerpo con el alma.
La cercania de dos cuerpos, propia de un abrazo, eleva los
sentidos a través de sensaciones como el aroma, el roce de
la piel, el latir del corazon, el calor humano, el roce de la
piel y los besos, que son sin duda el mejor acompaiante del
abrazo, que al unisono y en armonia multiplican el estimulo
sensorial y exaltan al espiritu. En ocasiones un apretén de
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manos, que estimula el tacto, se complementa con un abra-
z0. ¢Se han puesto a pensar que hariamos sin los abrazos?
Sin éstos no seriamos humanos, habria ausencia, vacio. La
madre sin abrazar al hijo, el amante a la amada, el amigo al
amigo, una vida fria y no condimentada.

El abrazo es una expresion viva que se transforma y se
mimetiza con el estado de animo y el momento. De esta
manera, hay diferentes manifestaciones de éstos, que aunque
en esencia son lo mismo, en significado y respuesta sensorial
difieren. Hay abrazos que significan amor, piedad, consuelo,
amistad, felicidad, duelo, encuentro, traicion, pacto, el ini-
cio de una aventura. En si, cada abrazo es resultado de una
compleja funcion cerebral que se adecua y manifiesta acorde
al momento en que se vive y con los que se experimentan
diferentes sensaciones. En esta multidimensionalidad el
abrazo es habitualmente entre dos, ya sea en la intimidad o a
la vista de todos, pero también los hay colectivos o aquéllos
que a falta de quien, nos lo damos nosotros mismos, en un
buen nimero de ocasiones alimentan el alma, algunos son
picaros, otros fugaces, algunos se acompanan de palmadas
en la espalda, otros de un sutil roce de labios en las meji-
llas del abrazado, los hay timidos y huidizos, en ocasiones
recompensan, en otras recriminan amorosamente, no tienen
idioma ni frontera, el abrazo es un buen médico y excelente
terapeuta, ya que cura y anima al cuerpo y al alma 'y por si
fuera poco, es magico, como lo describe Pablo Neruda en
su poema La magia del abrazo... Pero més de una de las
veces, un abrazo es arrancar un pedacito de si, para donarlo
a algun otro, hasta que pueda continuar el propio camino
menos solo...

Los abrazos son tan importantes que nos acompaiian en
los momentos cumbres de nuestra existencia, el nacimiento
y la muerte, en el primero como significado de bienvenida
y felicidad y en la muerte como despedida y duelo, y en el
trascurso de nuestra existencia son nuestro segundo angel
custodio.

Figura 1:

El beso, Gustav
Klimt, en el que se
puede observar
que el abrazo es
el complemento
perfecto del beso.

Figura 2:

El abrazo, Pablo Picasso. Nétese
la fusion de dos cuerpos en uno.

Abrazar es un arte innato del ser humano, no se aprende
y al paso de los afios se perfecciona; sucede algo semejante
con los artistas que nacen con un don determinado, que lo
perfeccionan y maduran conforme pasa el tiempo. En este
sentido los seres humanos somos artistas del abrazo y un
buen ndmero de artistas han hecho del abrazar y del abrazo
inspiracion para sus obras.

El abrazar y los abrazos se han plasmado en diferentes
manifestaciones del arte destacando la pintura, literatura,
escultura, musica, arquitectura, danza y el cine. Menciona-
remos so6lo algunos ejemplos, ya que hacer una relatoria de
lo existente esta fuera del objetivo de este escrito.

Gustav Klimt (1862-1918) fue un pintor austriaco, su obra
mas conocida es El beso, que se caracteriza por su especial
colorido. El beso es el protagonista principal, pero no es un
beso solitario y frio, es un beso calido, intimo, amoroso, pa-
sional, en el que el abrazo es su fiel compaiiero (Figura 1).
Pablo Picasso (1881-1973), el famoso pintor catalan, plasma
en una pintura al pastel sobre papel otro abrazo, sencillo,
publico, austero, con un fondo urbano (Figura 2). Juan Ge-
novés (1930-2020) plasmo en su obra pictorica la transicion
politica espafiola en su obra Abrazos, pintura en color sepia,
en la que personajes en el anonimato facial se abrazan, un
abrazo colectivo y festivo que refleja el triunfo de la demo-
cracia (Figura 3).

No podemaos pasar por alto El abrazo de Acatempan, abrazo
nacionalista, de paz, fraternal, con el que Vicente Guerrero y
Agustin de Iturbide dan por terminada una sangrienta revo-
lucion de independencia para dar paso a una nueva nacion,
Meéxico (Figura 4).

En la escultura destaca la obra de Antonio Canova (1757-
1822), escultor italiano. En su escultura Psique reanimada
por el beso de amor, el amor entre Eros/Cupido y Psique,
el abrazo se entrelaza con el beso (Figura 5). En el Abrazo
vacio, Sergio del Amo, escultor jalisciense, rinde homenaje a
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los fallecidos durante la pandemia de COVID-19, representa
la soledad, el gran vacio que deja la pérdida del ser querido,
la desesperanza, la tristeza (Figura 6).

Las diferentes manifestaciones literarias son prolijas en
incluir abrazos. En la poesia destacan, por mencionar sélo
algunos, los poemas de Jacinto de Salas y Quiroga, Garcilaso
de la Vega, Arturo Borja, José Tomas de Cuéllar, Adelardo
Lopez de Ayala, Amado Nervo, Manuel Gutiérrez Najera, José
Angel Buesa y por supuesto el poeta del amor, Jaime Sabines.
En estos poemas el abrazo se entremezcla en el texto. Pablo
Neruda en su soneto VIII escribia... en tu abrazo yo abrazo
lo que existe, la arena, el tiempo, el arbol de la lluvia, y todo
vive para que yo viva: sin ir tan lejos puedo verlo todo; veo
en tu vida todo lo viviente...

En la novela el abrazar y los abrazos han sido tratados en
innumerables obras, baste citar un fragmento del Ingenioso
Hidalgo Don Quijote de la Mancha, escrito por el Principe de
los ingenios, el gran Miguel de Cervantes Saavedra... Acudio
el capitan a abrazar a su hermano, y él le puso ambas manos

Figura 3: El abrazo, Juan Genovés. Nétese el ambiente festivo, de triunfo,
que interpretamos a pesar del anonimato de los personajes.

Figura 4: El abrazo de Acatempan entre Vicente Guerrero y Agustin de
lturbide con el que se sella la paz y se forja una nueva nacion, México.

Suéarez-Morales My cols. El abrazo

Figura 5: Psique reanimada por el beso de amor del escultor Antonio
Canova.

Figura 6:

El abrazo vacio del escultor
tapatio Sergio del Amo.

El ausente, sin el cual el
abrazo pierde su esencia
de comunién, de unidad y
se transforma en nostalgia,
dolor, tristeza, en un
intento desesperado de
regresar al ser querido.

en los pechos, por mirarle algo mas apartado; mas cuando le
acabo de conocer, le abrazo tan estrechamente, derramando
tan tiernas lagrimas de contento, que los mas de los que pre-
sentes estaban, le hubieron de acompafiar en ellas...

La musica nos envuelve con su calido abrazo, todo tipo de
musica nos ofrece su abrazo que nos acompaifia en diferentes
circunstancias de nuestra vida, todos lo hemos experimenta-
do. El nimero de piezas musicales en las que el abrazo es el
protagonista principal es inmenso, pero para muestra basta un
botdn... Abrazame y no me digas nada, s6lo abrazame, no
quiero que te vayas, pero sé muy bien, que td te iras... (Julio
Iglesias De La Cueva / Rafael Ferro Garcia) ¢la recuerdan?
El amor inicia y termina con un abrazo, al igual que la vida
y la partida final.

www.medigraphic.com/rma
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No hay pelicula en la que en algiin momento incluya una
escena en la que el abrazo, habitualmente acompaiiada de su
fiel escudero, el beso, o viceversa, domine la pantalla. Hay
escenas de abrazo que han pasado a la historia del séptimo
arte como en Casablanca, Lo que el viento se llevd o la es-
cena final de otra joya cinematografica, Cinema Paradiso,
en la que ademas del guion, trama, fotografia y actuacion,
la musica de Ennio Morricone envuelve a los personajes y
nos abraza. Por cierto, no dejen de ver la pelicula francesa,
El abrazo, vale la pena.

Y asi podriamos continuar con una extensa relatoria, pero
en este breve escrito nos limita no el tiempo, sino el ndmero
de palabras.

CONCLUSION

El abrazar es innato en el ser humano. Los abrazos resultan
de una intrincada red neuroanatémica y neurofisiologica que
magicamente se transforma en una de las expresiones humanas
mas maravillosas. No sélo representan la union de dos cuerpos
Y en no pocas situaciones de varios, son la mejor intercomuni-
cacion espiritual y energética, que resultan en un estallido de
neurotransmisores, activacion de receptores, sistemas de sefiali-
zacion, hormonas, funciones organicas y procesos conductuales
que nos subliman a lo mejor de nosotros mismos. Por esto les
recomendamaos que prescriban abrazos, son una excelente me-
dicina. Abracen diario, abracen mucho y no dejen de abrazar.
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