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como ansiedad, depresión mayor o episodios depresivos, 
trastorno de estrés postraumático, conductas autolesivas o 
suicidio (Dubey et al., 2020; Marel et al., 2021; Shanahan et 
al., 2019).  Estudios realizados durante la pandemia, en los 
países más afectados, han mostrado altos índices de sínto-
mas relacionados con ansiedad moderada-severa, miedo al 
contagio y trastornos relacionados con el trauma provoca-
do y depresión (Marel et al., 2021; Shanahan et al., 2019). 
Estos síntomas psiquiátricos fueron asociados a factores de 
riesgo como el sexo femenino, sentimientos de soledad e 
inestabilidad económica, entre otros (Marel et al., 2021; 
Shanahan et al., 2019).

Es probable que esos factores afecten a otros compor-
tamientos de riesgo y generen un cambio en el consumo 
de alcohol y otras sustancias psicoactivas adictivas (Clay y 
Parker, 2020). Se ha demostrado que un aumento en el 
nivel de estrés y de ansiedad, incrementa la motivación de 
consumo de sustancias psicoactivas como forma de afron-
tamiento; en este caso, es obvio que la pandemia mundial 
ha sido un evento altamente estresante (Marel et al., 2021; 
Shanahan et al., 2019). Se ha propuesto que el aumento en 
el miedo y la preocupación en relación al crecimiento en 
los contagios por COVID-19 generaría un aumento en el 
consumo y en la edad de inicio de consumo, otros también 
han propuesto que el tráfico de drogas ilegales, y por lo 
tanto su compraventa, se vería gravemente obstruido du-
rante el confinamiento domiciliario, conllevando así una 
importante reducción en el consumo de drogas ilegales y 

Como era de esperar, el impacto de la pandemia 
por el SARS-CoV2 y el confinamiento domici-
liario que esta trajo durante meses, condicionó 
cambios en las pautas de consumo de sustan-

cias psicoactivas adictivas, y en otras conductas adictivas 
sin sustancia, así como en la salud mental de la población 
(García-Álvarez, Fuente-Tomás, Sáiz, García-Portilla y Bo-
bes, 2020). Desde entonces se han realizado numerosas 
investigaciones para intentar determinar las consecuencias 
de dichos cambios para la salud física y psíquica de la po-
blación, general y clínica. En este editorial, expondremos 
los principales hallazgos y enseñanzas de esta abundante 
investigación.

En marzo de 2020, la OMS declaró la pandemia mun-
dial causada por el SARS-CoV2 que provoca la enfermedad 
COVID-19. Los gobiernos aplicaron normas de aislamiento 
y restricciones de movimiento de la población para limitar 
el aumento de casos y la morbi-mortalidad asociada. Es-
paña ha sido uno de los países más afectados y el que ha 
impuesto las normas más estrictas de Europa. Estas restric-
ciones han afectado a toda la población, pero los más vul-
nerables, como los pacientes con trastornos por abuso de 
sustancias (TAS) o con problemas de salud mental, se han 
visto afectados de una manera que no se ha entendido por 
completo todavía (Marel, Mills y Teesson, 2021).

Las consecuencias en la salud mental de los individuos 
expuestos a la pandemia y a sus consecuencias son múlti-
ples y pueden resultar en respuestas psicológicas adversas 
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con ello un aumento en los síndromes de abstinencia (Cis-
neros y Cunningham, 2021; Dubey et al., 2020; Kumar et 
al., 2022; Mallet, Dubertret y Le Strat, 2021). También se 
entiende que el COVID-19 impide el tratamiento de los 
pacientes que sufren trastorno por uso de sustancias y, por 
ende, aumenta el potencial de recaída (Blithikioti, Nuno, 
Paniello, Gual y Miquel, 2021; Tracy, Wachtel y Friedman, 
2021).

Trastornos por abuso de sustancias, 
trastornos mentales y la enfermedad  

por COVID-19
Los pacientes con TAS son particularmente susceptibles 

a los efectos de la pandemia ya que tienen un mayor ries-
go de sufrir las graves consecuencias de la infección por 
COVID-19 (Cisneros y Cunningham, 2021; Dorjee, Kim, 
Bonomo y Dolma, 2020; Dubey et al., 2020; Kumar et al., 
2022; Mallet et al., 2021). Los siguientes factores hacen a 
los pacientes con TAS más vulnerables a sufrir una mayor 
morbimortalidad (Dorjee et al., 2020) en relación con la 
infección por COVID-19 (Dubey et al., 2020): 

-	 Presencia de enfermedades cardiopulmonares.
-	 Alteraciones metabólicas y obesidad.
-	 Inmunidad comprometida.
-	 Malnutrición.
-	 Enfermedades hepáticas.
-	 Depresión cardiorrespiratoria inducida por sustan-

cias.
-	 El consumo de alcohol y tabaco incrementa la pro-

ducción de la enzima ACE 2 (enzima convertidora de 
la angiotensina de tipo 2), que es una diana del SARS-
CoV2.

-	 Dificultades en la integración sociosanitaria que retra-
san la búsqueda de ayuda.

Por otro lado, se ha descrito que la infección por CO-
VID-19 causa un impacto en la  quinurenina, un producto 
de la vía de metabolización del triptófano, cuya funcio-
nalidad está estrechamente relacionada con los procesos 
inflamatorios, y cuya principal actividad en el Sistema Ner-
vioso Central es regular los sistemas glutaminérgicos, do-
paminérgicos y serotoninérgicos involucrados en los TAS 
y problemas psiquiátricos (Attademo y Bernardini, 2021; 
Cisneros y Cunningham, 2021), esto podría implicar un 
aumento en el riesgo, de una forma directa, de una mayor 
pérdida de control en los pacientes con TAS y un mayor 
riesgo de empeoramientos de su comorbilidad psiquiá-
trica. Además, el SARS-CoV2 ha demostrado ser capaz de 
invadir el tejido neuronal lo que podría implicar una alte-
ración en la homeostasis cerebral lo cual podría implicar 
un riesgo de recaída en los pacientes con TAS (Cisneros y 
Cunningham, 2021).

Entre los consumidores, la comorbilidad de TAS y tras-
tornos mentales es muy elevada. En un estudio realizado 

en los servicios de salud de Madrid, Barcelona y Sevilla, 
se realizó una encuesta transversal a una cohorte de 1.266 
pacientes. Se diagnosticó un trastorno mental al 43% de 
la muestra. Los diagnósticos más frecuentes fueron la de-
presión (37,5%) y la fobia específica (6,8%) (Herrero, Do-
mingo-Salvany, Brugal y Torrens, 2011). Otro ejemplo es el 
estudio COPSIAD realizado en la red de tratamiento de las 
adicciones de Galicia. En este estudio transversal en el que 
participaron 2.300 pacientes ambulatorios, se objetivó que 
un 56,3% presentaban una comorbilidad psiquiátrica, de 
nuevo los trastornos depresivos y de ansiedad eran los más 
prevalentes (Pereiro, Pino, Flórez, Arrojo y Becoña, 2013).  

Estos estudio demuestran la presencia de una alta preva-
lencia  de comorbilidad psiquiátrica en pacientes con TAS; 
y por lo tanto estos pacientes presentan un elevado riesgo 
de empeoramiento de sus trastornos mentales comórbidos 
al infectarse y padecer la COVID-19 (Marel et al., 2021), 
debido al estrés físico y psíquico que genera la infección y 
el confinamiento. Los siguientes factores serían determi-
nantes a la hora de generar estrés y empeoramiento de la 
salud mental con un incremento de la desesperanza y la 
ideación suicida (Marel et al., 2021):

-	 Aislamiento y pérdida de cohesión social.
-	 Soledad.
-	 Pérdida de empleo y dificultades económicas.
-	 Incremento de la violencia doméstica.
-	 Reducción en la disponibilidad de recursos sociales y 

sanitarios.

Evolución de los consumos durante el 
confinamiento

Desde los primeros días de la pandemia causada por 
el SARS-CoV2 se palpaba una cierta preocupación en re-
lación a un aumento del consumo de alcohol y de otras 
sustancias psicoactivas adictivas. Sin embargo, las eviden-
cias mostradas en estudios realizados en pandemias previas 
sugieren que este consumo de sustancias puede ir en dos 
direcciones: un incremento en el consumo en la población 
que ha sufrido un distrés emocional o psicológico o una 
disminución evidente en el consumo debido a las restric-
ciones de movimiento y a la crisis económica que le acom-
paña (Lapeyre-Mestre et al., 2020). Numerosos estudios 
han sido realizados para representar una realidad que ya 
nos imaginábamos, pero estos estudios nos han aportado 
una información adicional que puede considerarse inte-
resante de cara al futuro. Veamos que resultados se han 
obtenido para las diferentes sustancias de abuso, y para las 
conductas adictivas sin sustancia.

Alcohol
Enfocándonos en los estudios realizados en los países 

que más han sufrido el impacto de la pandemia (Estados 
Unidos, Canadá, Italia, España, Rusia, Francia y Reino 
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Unido), y comparando momentos del confinamiento con 
el mismo período del año anterior a la pandemia, los re-
sultados obtenidos reflejan que los problemas en relación 
al consumo de alcohol han empeorado durante el confi-
namiento, aumentando las cifras de consumo de riesgo 
(Llorens, Brime y Molina, 2021). En un estudio con datos 
obtenidos de hospitales en Italia, cuando se compara con 
el mismo periodo temporal del año 2019, además de una 
notable disminución en las visitas totales a urgencias, el nú-
mero absoluto de pacientes que acudieron a las urgencias 
hospitalarias presentando una intoxicación etílica grave 
se incrementó. Ese mismo número creció aún más tras la 
caída de las restricciones de movimiento (Grigoletto et al., 
2020). También se incrementó el número de pacientes que 
se presentaron en urgencias por padecer un cuadro de abs-
tinencia al alcohol (Grigoletto et al., 2020).

Por otro lado, los estudios realizados a lo largo del con-
finamiento en nuestro país, y en otros, indican una re-
ducción en el consumo global del alcohol, incluyendo el 
número total de intoxicaciones alcohólicas. Este descenso 
en los consumos ha sido más significativo en los menores 
de 25 años (Avena, Simkus, Lewandowski, Gold y Potenza, 
2021; Clay y Parker, 2020; Imtiaz et al., 2021; Kyaw Hla et 
al., 2021; Llorens et al., 2021; Roberts et al., 2021; Vander-
bruggen et al., 2020).

Los paradójicos resultados obtenidos en los estudios, 
por un lado con una reducción del consumo global de al-
cohol y, por otro lado,  con un incremento en los proble-
mas derivados del consumo de alcohol, pueden entender-
se de la siguiente manera: el consumo de alcohol de forma 
más polarizada (más abstinencias y más intoxicaciones etí-
licas agudas), así como el parón temporal en las consultas 
especializadas de los pacientes con este tipo de consumo, 
provoca a nivel individual que haya un incremento en las 
visitas a los servicios de urgencias hospitalarias por proble-
mas derivados del consumo de alcohol (tanto síndromes 
de abstinencia como por intoxicaciones etílicas agudas), 
a pesar de que el consumo global de esta sustancia haya 
disminuido en las encuestas. Es decir, el cambio radica so-
bre todo en el uso que el individuo hace del alcohol según 
su nivel de vulnerabilidad frente a dicho consumo, en nú-
meros totales se bebe menos alcohol durante el confina-
miento por diferentes causas (acompañamiento en casa, 
restricciones de movimiento, dificultad para acceder al 
alcohol) pero en ciertas personas vulnerables este uso se 
ve aumentado o disminuido hasta los extremos (aumento 
del uso por sentimientos de soledad, desamparo social, di-
ficultades en el trabajo, forma de afrontamiento… o bien 
acompañamiento continuo en casa, falta de opciones de 
conseguir la sustancia…) llevando a un elevado número 
de pacientes vulnerables que necesitaron atención médica 
urgente (Grigoletto et al., 2020; Llorens et al., 2021).

Los factores de riesgo para un incremento en el consu-
mo de alcohol durante el COVID-19 incluyen:

-	 Soledad.
-	 Género masculino.
-	 Edad avanzada.
-	 Tener hijos.
-	 Alto nivel educativo.
-	 Pérdida de la capacidad adquisitiva o el desempleo.
-	 Mal estado de salud física.
-	 Impulsividad.
-	 Aislamiento.
-	 Trastornos mentales: Los factores de salud mental fue-

ron los desencadenantes más comunes para un incre-
mento en el consumo de alcohol. El trastorno mental 
que más involucrado se ha visto en el incremento del 
hábito alcohólico es la depresión (Blithikioti et al., 
2021).

Por el contrario, los factores que se han asociado a una 
reducción en el consumo de alcohol son:

-	 La religión.
-	 Un alto nivel de apoyo social.
-	 Ser estudiante: El bajo consumo de los estudiantes es 

fácilmente comprensible al saber que el uso que es-
tos hacen del alcohol es puntual y extremo, con altos 
índices de uso social. El cierre de los campus univer-
sitarios ha limitado la venta de alcohol y muchos es-
tudiantes se han ido a casa de sus padres, lo que los 
relaciona con un menor consumo de alcohol compa-
rado con aquellos que se han quedado en el campus 
(Lundahl y Cannoy, 2021).

Otras sustancias psicoactivas adictivas no alcohólicas
Los estudios indican una reducción en el consumo du-

rante el confinamiento de las siguientes sustancias: alcohol, 
agentes nicotínicos, cannabis, opiáceos y cocaína (Avena et 
al., 2021; Clay y Parker, 2020; Imtiaz et al., 2021; Llorens et 
al., 2021; Roberts et al., 2021; Vanderbruggen et al., 2020); 
sólo se ha indicado un aumento en el consumo de hipno-
sedantes sin receta. Se trata de agentes benzodiacepínicos 
que pueden producir tolerancia, abstinencia y adicción. 
Los datos que reflejan los estudios nos indican que este 
aumento en la utilización de los hipnosedantes se ha dado 
principalmente en la población entre 25 y 54 años y en las 
mujeres. El consumo ha pasado de un 1,9% a un 3,1% en 
menos de un año (Avena et al., 2021; Clay y Parker, 2020; 
Imtiaz et al., 2021; Llorens et al., 2021; Roberts et al., 2021; 
Vanderbruggen et al., 2020). Por otro lado, las muertes 
relacionadas con la sobredosis por consumo de estas sus-
tancias se incrementaron, debido a un incremento en el 
consumo de la población adicta vulnerable que respondió 
al estrés de la pandemia aumentando dicho consumo, y a 
una reducción en la capacidad de atención sociosanitaria 
de los servicios de tratamiento especializados (Imtiaz et al., 
2021; Tracy et al., 2021).  

Los datos indican que la accesibilidad a estos agentes 
sedativos no se vio reducida durante el confinamiento 
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y permitió un incremento en el consumo como méto-
do de automedicación frente al estrés que generó en su 
momento más álgido la pandemia (Llorens et al., 2021). 
Sin embargo, para el resto de las sustancias descendió el 
consumo ya que el confinamiento domiciliario y los to-
ques de queda complicaron la adquisición de los mismas. 
Toda esta evidencia demuestra algo que ya conocíamos: el 
consumo en la población general disminuye si la accesi-
bilidad a las sustancias se ve intensamente afectada, pero 
el estrés que genera el escenario social que ha reducido 
la accesibilidad aumenta el consumo en las personas vul-
nerables, adictos con trastornos mentales y dificultades 
sociales.

Juego con dinero online y offline
El juego offline disminuyó considerablemente, como 

era de esperar, durante el confinamiento; mientras que el 
juego online mantuvo sus tasas de prevalencia, a expen-
sas principalmente de la población juvenil masculina, que 
es la que más usa este método de juego (Hodgins y Ste-
vens, 2021; Llorens et al., 2021). No es de extrañar que 
la prevalencia de jugadores problemáticos creciera en la 
modalidad online. De nuevo la accesibilidad determina los 
resultados observados con respecto al juego.

Uso y abuso de internet y las redes sociales 
durante el confinamiento en adolescentes
El uso y abuso de internet, redes sociales y teléfonos mó-

viles va en aumento más allá de la existencia de un proble-
ma socio-sanitario mundial como es una pandemia, ésta 
simplemente actuó como catalizador natural para acelerar 
un proceso que ya se venía dando a lo largo de la última dé-
cada (Gjoneska et al., 2022; Marciano, Ostroumova, Schulz 
y Camerini, 2021).

Las herramientas digitales sirvieron para facilitar una 
nueva normalidad que sufría restricciones y exigió cambios 
de hábitos de raíz. Los más importantes, según coinciden 
los estudios, se han dado en la educación, en el teletraba-
jo, en la incorporación de tecnologías a los ámbitos de la 
salud, en el entretenimiento y en el comercio electrónico. 
Si bien estos son los campos digitales que más se han vis-
to afectados por la pandemia y su confinamiento, son las 
redes sociales y su uso abusivo el que atrae consecuencias 
más negativas en la salud mental de los jóvenes y adoles-
centes de hoy en día (Gjoneska et al., 2022; Marciano et 
al., 2021). 

Desde el minuto uno de la pandemia, se nos ha indi-
cado la necesidad de un distanciamiento social reforzado 
por un confinamiento domiciliario. Los más jóvenes se han 
visto obligados a realizar una gran parte de su vida diaria, 
académica y social, de forma online y esto lleva a un uso 
mayor de las redes sociales por su parte (Gjoneska et al., 
2022; Marciano et al., 2021). 

De este modo, las redes sociales se han convertido en 
ese espacio fundamental en el que una persona joven for-
ma, crea y da molde a sus relaciones, perfila su identidad, y 
se expresa y conoce el mundo “que le rodea”.

La mayor incidencia de uso de las redes sociales se ha 
dado entre los jóvenes de entre 16 y 24 años, un momen-
to importantísimo y crucial para el desarrollo emocional 
y psicosocial del ser humano. Las consecuencias de un 
mayor uso de estas redes, con un fuerte impacto en la sa-
lud mental de nuestros jóvenes, han sido la ansiedad y la 
depresión (Sampasa-Kanyinga y Lewis, 2015). Los estudios 
demuestran que cuatro de cada cinco jóvenes afirman que 
el uso de las redes sociales provoca en ellos ansiedad o se 
la empeoran (Sampasa-Kanyinga y Lewis, 2015; Shannon, 
Bush, Villeneuve, Hellemans y Guimond, 2022).  

Respecto al sueño, 1 de cada 3 estudiantes afirma des-
pertarse en mitad de la noche y consultar el teléfono móvil 
y sus redes sociales, empeorando la calidad de su sueño 
con los consiguientes problemas de somnolencia diurna, 
y de dificultades en la atención, concentración y memo-
ria con un peor rendimiento académico (Shannon et al., 
2022). 

A la ansiedad y al insomnio se une una distorsión de la 
imagen corporal y los trastornos de la conducta alimenta-
ria. Internet es el marco utilizado para promocionar un es-
tilo de vida idílico, así como unas características físicas ex-
tremas ya conocidas en el mundo de la moda, pero esta vez 
a mano de nuestros jóvenes, quienes tienden a comparar, 
copiar y hasta competir (Fardouly, Diedrichs, Vartanian 
y Halliwell, 2015). Se ve en las consultas de salud mental 
infanto-juvenil el fuerte impacto que tienen ciertas redes 
sociales como Instagram o Tik Tok, donde los adolescentes 
compiten y se copian para perder peso de manera rápida 
y comparten su evolución en las redes para que otros vean 
sus avances (Al-Hazzaa et al., 2022).

También preocupa que el uso de internet y las redes so-
ciales aumente la soledad y desesperanza de los más jóve-
nes incrementando el riesgo de aparición de conductas au-
tolesivas y suicidas (Khatcherian, Zullino, De Leo y Achab, 
2022).

Conclusiones
Estas son las principales conclusiones que podemos ex-

traer de los principales estudios que relacionan las adiccio-
nes con la COVID-19:

1.	La reducción del consumo de ciertas sustancias como 
el alcohol, los derivados nicotínicos, la cocaína, los 
mórficos o el cannabis durante el confinamiento lo 
podemos explicar dado que un porcentaje elevado de 
la población consumidora es joven, y durante el con-
finamiento estos jóvenes tuvieron que volver a casa de 
sus padres y abandonar sus lugares de estudios, dismi-
nuyendo así el consumo de estas sustancias al ser me-
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nos accesibles. Esta reducción en la accesibilidad no 
sólo afectó a los más jóvenes, también lo hizo, aunque 
de forma menos intensa, a la población adulta de más 
edad (Llorens et al., 2021).

2.	La reducción en la atención sanitaria en los disposi-
tivos de tratamiento de las adicciones ha dejado des-
atendida durante un tiempo a una población clínica 
de por si apartada y con frecuentes comorbilidades 
psiquiátricas, que utiliza el consumo como forma de 
afrontar su soledad y los miedos causados por la pan-
demia. Es esta población más vulnerable la que ha au-
mentado su consumo, creando una polarización del 
mismo. Es decir, el consumo global se ha reducido, 
pero un porcentaje menor de la población lo ha au-
mentado al ser más vulnerable al estrés y al utilizar las 
sustancias adictivas psicoactivas como principal estra-
tegia de afrontamiento del mismo. Si a eso le añadi-
mos que la adicción implica una pérdida de control 
en el consumo es fácil entender que se produjera di-
cha polarización (Kyaw Hla et al., 2021). Esta polariza-
ción provocó un aumento en las asistencias sanitarias 
urgentes, por síndromes de abstinencia e intoxicacio-
nes agudas por un consumo abusivo agudo como for-
ma de afrontamiento (Grigoletto et al., 2020). 

3.	Los pacientes con TAS son más vulnerables a la CO-
VID-19 por mecanismos directos e indirectos ya co-
mentados (Attademo y Bernardini, 2021; Dorjee et 
al., 2020). Por este motivo precisan de una supervisión 
más estrecha por parte de los servicios sanitarios, pero 
esta supervisión se vio reducida durante la pandemia 
al afectar las medidas de aislamiento a la capacidad de 
las unidades especializadas, vínculo indispensable de 
estos pacientes con el sistema sanitario, para seguir y 
tratar a estos pacientes más vulnerables (Blithikioti et 
al., 2021; Tracy et al., 2021).

4.	Preocupa especialmente el incremento en el uso de 
internet y las redes sociales que el confinamiento 
produjo en los jóvenes y adolescentes. Es ya conoci-
do el efecto que estas tecnologías tienen para la salud 
mental de los adolescentes y jóvenes más vulnerables; 
sabiendo, además, que dicha vulnerabilidad ha au-
mentando durante el confinamiento al producir ais-
lamiento y desesperanza en los más jóvenes (Gjoneska 
et al., 2022; Khatcherian et al., 2022; Marciano et al., 
2021; Shannon et al., 2022).
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