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1.-Los enzimas y los receptores hacen que las cosas sucedan.

2.- La manera más potente que se conoce de cambiar el funcionamiento de una neurona mediante un fármaco consiste en interactuar con uno de sus receptores clave o en inhibir a uno de sus principales enzimas.

3.-Los enzimas y los receptores son los lugares de acción de los fármacos.

4.- Los enzimas y los receptores también son los lugares de acción de las enfermedades.

5.-Las enfermedades cerebrales que desorganizan la neurotransmisión química lo hacen alterando esos mismas enzimas y receptores.

6.- La alteración del flujo normal de la neurotransmisión química que ambos producen es causa de anomalías conductuales o motoras, expresadas por los pacientes que sufren trastornos psiquiátricos  y neurológicos.

7.- Diferentes aspectos de la neurotransmición están hipotéticamente alterados en diferentes trastornos cerebrales.

8.- Hay un montón de posibles lugares en los que los receptores y/ o enzimas pueden actuar de forma anómala.

9.- La psicofarmacología es una ciencia que se dedica en parte a descubrir dónde se encuentran estas lesiones moleculares dentro del sistema nervioso, a fín de averiguar qué es lo que funciona mal en la neurotransmisión química.

10.- Conocer el problema molecular que conduce a una neurotransmisión anormal puede generar un procedimiento lógico para desarrollar una terapia farmacológica que la corrija y de ese modo eliminar los síntomas psiquiátricos y neurológicos del trastorno cerebral.

11.- Las enfermedades del SNC se abordan desde tres disciplinas:

· Neurociencia

· Psiquiatría biológica

· Psicofarmacología
12.- Los trastornos del SNC pueden estar relacionados con :

· una ausencia de neurotransmisión
· demasiada neurotransmisión
· Desequilibrio entre los neurotransmisores
· Tasa incorrecta de neurotransmision
13.- Neurociencia.- Es el estudio del cerebro y del funcionamiento neuronal, frecuentemente haciendo énfasis en el funcionamiento cerebral normal en animales de experimentación más que en el hombre.

14.- Las investigaciones neurobiológicas han conducido a :

· la clarificación de ciertos principios de la neurotransmisión química
· a la enumeración de neurotransmisores específicos
· al descubrimiento de múltiples subtipos de un mismo receptor para cada neurotransmisor
· al conocimiento de los enzimas que sintetizan y metabolizan a los neurotransmisores
· a los recientes descubrimientos de cómo la información genétic controla todo este proceso.
15.- La disciplina de la neurobiología utiliza los fármacos como herramientas para interactuar selectivamente con enzimas y receptores y con los sistemas del ADN y el ARN que controlan la síntesis de enzimas y receptores a fín de dilucidar sus funciones en el cerebro normal.

16.- Psiquiatría biológica.- Está orientada hacia el descubrimiento de anormalidades en la biología cerebral asociadas con las causas o las consecuencias de los trastornos mentales.

17.- La Psiquiatría biológica  emplea los resultados de las investigaciones neurobiológicas del funcionamiento anormal cerebral como punto de partida para la búsqueda del sustrato del funcionamiento cerebral anormal en los trastornos psiquiátricos.

18.- Una anomalía en los enzimas o en los receptores cerebrales son la causa de las enfermedades mentales  y se busca una deficiencia de los enzimas o de los receptores que pudiera ser identificada como el origen de los trastornos psiquiátricos específicos. En esto se ha progresado poco.

19.- En la actualidad el interés se ha desplazado a intentar descubrir una anomalía del ADN en los trastornos psiquiátricos hereditarios que condujera a anomalías en la síntesis de los productos génicos. A través de la comprensión de cómo los productos génicos anormales participan en el funcionamiento neuronal y en la neurotransmisión química se espera poder encontrar una base racional para revertir estas anomalías con terapias farmacológicas. Esto podría lograrse más fácilmente si los productos génicos anormales resultaran ser enzimas o receptores.

20.- Las herraientas e la psiquiatría biológica son frecuentemente menos vistosas que las de la neurobiología básica, debido a que diversas consideraciones prácticas y éticas limitan la manera en que pueden estudiarse los pacientes y su SNC en comparación con las técnicas disponibles con los animales de laboratorio. Ñas herramientas disponibles para utilizar en seres humanos incluyen estudios post mortem de enzimas y receptores de tejidoscerebrale y, en pacientes vivos, los estudios de tejidos periféricos de los que es ético tomar muestras, tales como las plaquetas sanguíneas o los linfocitos, cuyos enzimas y receptores pueden ser similares a los del cerebro.

21.- Los metabolitos de los neurotransmisores se pueden estudiar:

· en el líquido cefalorraquídeo
· en el plasma y 
· en la orina.
22.- Las tasas metabólicas y el flujo sanguíneo cerebral que reflejan patrones de descarga neuronal así como algunos receptores pueden visualizarse en pacientes vivos usando la tomografía por emisión de positrones (TEP).

23.- Los receptores de los neurotransmisores se pueden estudiar también indirectamente usando sondas farmacológicas selectivas que hacen que se liberen hormonas a la sangre, las cuales pueden medirse, y reflejan, por tanto, la estimulación e los receptores cerebrales.

24.- Las anomalías estructurales cerebrales se pueden deterctar usando tomografía computerizada (TC), e imágenes de resonancia magnética (IRM).

25.- Las anomalías funcionales en la actividad eléctrica cerebral se pueden detectar midiéndola por medio de electroencefalografía (EEG), potenciales evocados o magnetoencefalografía

26.- El material genético puede estudiarse recogiendo muestras de una amplia variedad de tejidos corporales, ya que todas las células – incluyendo las cerebrales- poseen el mismo ADN. La identificación de unas determinadas anomalías en el ADN de una célula cualquiera implica, por tanto, que la misma anomalías existen en el ADN cerebral.

27.- Los estudios de psiquiatría biológica están tan sólo empezando a clarificar las disfunciones neuronales asociadas con trastornos psiquiátricos y neurológicos específicos. En la actualidad se sabe demasiado poco como para que la psiquiatría biológica puede confirmar la fisiopatología molecular de los trastornos del SNC.
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