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RESUMEN: El consumo problematico de alcohol en jovenes se ha asociado
con graves consecuencias sociales, de salud y econémicas, generando enormes
costos para los sistemas de la salud. Diversos estudios muestran que cuanto mas
temprano comienza el uso de sustancias, mayor es la probabilidad de desarrollar
un trastorno de consumo de sustancias en la adultez. Sin embargo, esta rela-
cion se encuentra mediada por diversos factores de riesgo tanto contextuales
(p-¢j., historia de alcoholismo familiar) como individuales (p.ej., descontrol de
impulsos). Los programas de prevencion van dirigidos fundamentalmente a tra-
tar de disminuir el consumo problematico y los dafios de un consumo existente.
Entre las aproximaciones psicoldgicas que mayor desarrollo han tenido en los
ultimos aflos se encuentran las intervenciones basadas en mindfulness (MBI)
o también denominadas terapias-cognitivo conductuales de tercera generacion.
Recientemente las MBI se han utilizado en el tratamiento de la dependencia de
sustancias. No obstante, son escasos los estudios que analizan el rol que mind-
fulness puede desempeiiar a nivel de prevencion sobre los factores asociados a
un consumo de alcohol de riesgo y de los problemas asociados con este consumo
en adolescentes.

Palabras clave: mindfulness, consumo de alcohol, adolescencia, prevencion,
salud mental.

Risk factors associated with problematic alcohol use in adolescence: The
preventive role of mindfulness

ABSTRACT: Problematic alcohol consumption in youth is known to be related
to social, health and financial problems, generating huge costs for the public
health system. A number of studies describe early onset of drinking as being
associated with an increased risk for developing alcohol dependence. However,
this relationship is mediated by contextual (e.g. family history of alcoholism)
and individual (e.g. problems of impulse control) risk factors. Therefore, pre-
vention programs aim to reduce both problematic drinking and detriments of
existing consumption. One of the most developed psychological approaches in
recent years is mindfulness-based interventions (MBIs), also termed a part of
third wave cognitive behavioral therapies. Recently, MBIs were applied in the
treatment of substance dependence. Nevertheless, there are only a few studies
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which intend to analyze the role of mindfulness in the field of prevention, exami-
ning its effects on associated factors of risky alcohol use and related problems of
this consumption in youth.
Keywords: mindfulness, alcohol consumption, adolescence, prevention, mental
health.

INTRODUCCION

Segtn la Organizacion Panamericana de Salud (2010), la edad de inicio de
consumo de drogas ilicitas se encuentra en los 13 afios, siendo la tendencia de
algunos paises intervenir desde la prevencion para disminuir el ingreso al consu-
mo (Maddaleno y Morello, 2003). A nivel mundial, se puede observar que un 2,8
% de la mortalidad es causada por el consumo de alcohol y que este porcentaje
esta creciendo (Rehm y Shields, 2013). Ademas, Shield, Parry y Rehm (2013)
indican que el impacto del consumo de alcohol en trastornos y enfermedades
cronicas conlleva costos enormes para los sistemas de la salud.

De hecho, cuanto mas temprano comienza el uso de sustancias adictivas, ma-
yor es la probabilidad de desarrollar un trastorno de consumo de estas sustancias
en la adultez (Dennis, Muck, Dawud-Noursi y McDermeit, 2003). Sin embargo,
estudios longitudinales desarrollados durante trece afos, han mostrado que la
relacion entre el inicio temprano en el consumo de alcohol y el mayor riesgo a
sufrir problemas asociados con el alcohol en la adultez estd mediada por la pre-
sencia de diversos factores de riesgo (Norstrom y Pape, 2012; Rossow y Kunts-
che, 2013).

El consumo problematico de alcohol en jovenes se ha asociado con graves
consecuencias sociales, de salud y econdmicas. Claramente, este tipo de consu-
mo y sus consecuencias son un gran problema de salud publica al que la sociedad
debe hacer frente. Asi, los programas de prevencion van dirigidos fundamental-
mente a tratar de disminuir el consumo problematico y los dafios de un consumo
existente (Espada, Gonzalvez, Orgilés, Lloret y Guillén-Riquelme, 2015).

Entre las aproximaciones psicologicas que mayor desarrollo han tenido en
los ultimos afios se encuentran las terapias cognitivo conductuales de tercera
generacion (Zgierska et al., 2009). Entre estas intervenciones se encuentran las
Intervenciones basadas en Mindfulness (MBIs), la Terapia Dialéctica Conduc-
tual (DBT) o la Terapia de Aceptacion y Compromiso (ACT). Los principales ex-
ponentes de las MBIs, son la Terapia Cognitiva basada en Mindfulness (MBCT)
o la Terapia de Reduccion de Estrés basada en Mindfulness (MBSR). Estas inter-
venciones han demostrado su efectividad en una amplia gama de problemas de
salud mental, particularmente en depresion y ansiedad (Hofmann, Sawyer, Witty
y Oh, 2010).

Recientemente las MBIs se han utilizado en el tratamiento de la dependencia
de sustancias (Zgierska et al., 2009) y en intervenciones destinadas a la preven-
cion de un consumo problematico en adolescentes. Sin embargo, son escasos
los estudios que analizan el rol que mindfulness puede desempefiar a nivel de
prevencion sobre los factores asociados a un consumo de alcohol de riesgo y de
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los problemas asociados con este consumo en adolescentes.
Intervenciones basadas en Mindfulness

Mindfulness se ha descrito como “prestar atencion de un modo particular:
con un propdsito, en el momento presente y sin establecer juicios de valor”
(Kabat-Zinn, 1994, p. 15). Ha sido conceptualizado como un constructo tedrico
(mindfulness o conciencia plena), como una practica (la meditacion mindful-
ness) 0 como un proceso psicoldgico (ser o estar en mindfulness) (Germer, Sie-
gel y Fulton, 2005).

El entrenamiento en mindfulness desde una aproximacion occidental y aca-
démica se ha desarrollado y difundido a través de programas grupales estanda-
rizados de ocho a diez semanas de duracion ligados a contextos clinicos y de la
salud, como MBSR y MBCT (Kabat-Zinn, 1990; Segal, Williams y Teasdale,
2002).

El objetivo del mindfulness es mantener la conciencia momento a momento,
tomando distancia de las creencias, pensamientos o emociones, y por tanto, desa-
rrollando un mejor balance emocional y bienestar (Ludwig y Kabat-Zinn, 2008).
Para lograr esta experiencia, existen ciertos principios esenciales tales como:
centrarse en el momento presente; la apertura a la experiencia y los hechos; la-
aceptacion radical del momento actual; eleccion de las experiencias, y renuncia
al control directo de emociones y pensamientos (Vallejo, 2006).

En la poblacion adolescente, se han llevado a cabo una serie de estudios con
muestras no clinicas, mayoritariamente en colegios, dando cuenta que los pro-
gramas de mindfulness son efectivos en la disminucion de sintomas ansiosos y
depresivos, de la presion arterial, y del afecto negativo (Barnes, Davis, Murzy-
noeski y Treiber, 2004; Broderick y Metz, 2009; Lau y Hue, 2011; Raes, Griffith,
Van DenGucht y Williams, 2014), asi como en la mejora del autoconcepto, el
rendimiento académico, la autoestima, la regulacion de emociones, el bienestar
psicologico, la fluidez y originalidad verbal (de la Fuente, Franco y Salvador
2010; Franco, 2009; Franco, Mafas, Cangas y Gallego, 2010; Langer, Ulloa,
Cangas, Rojas y Krause, en prensa).

En universitarios también se han observado disminuciones en las puntua-
ciones en alexitimia y en dificultades en las habilidades sociales después de una
intervencion mindfulness (De la Fuente, Franco y Salvador, 2010), mientras que
Langer, Cangas y Gallego (2010) concluyeron que una intervencion basada en
MBCT disminuia la ansiedad asociada a experiencias perceptuales estresantes y
en la disminucion de sintomatologia depresiva (Gallego, Aguilar-Parra, Cangas,
Langer y Manas, 2014).

Por su parte, se ha visto que mindfulness también tiene efectos positivos en
muestras adolescentes con variados problemas conductuales, emocionales o del
desarrollo. Por ejemplo, una intervencion de MBSR en pacientes adolescentes
con patologias heterogéneas llevada a cabo en un centro psiquiatrico ambulatorio
mostré provocar una disminucion en sintomas de ansiedad, depresion y estrés
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somatico, y un aumento en la autoestima y calidad del suefio (Biegel, Brown,
Shapiro y Schubert, 2009).

También se ha probado su eficacia en la disminucion de los niveles de agre-
sividad en una muestra de estudiantes en riesgo de exclusion social y de adoles-
centes con Asperger (Singh et al., 2007; Singh et al., 2011). Bogels, Hoogstad,
Dun, Schutter y Restifo (2008) encontraron, por otro lado, que la meditacion
mindfulness ayudaba a mejorar las metas personales, las preocupaciones inter-
nas y externas, los problemas de atencion, el nivel de felicidad y la conciencia
mindfulness en adolescentes con trastornos externalizantes como el déficit aten-
cional, oposicionista-desafiante y del espectro autista.

Asi, mindfulness puede ser un enfoque apropiado para lidiar con los proble-
mas que enfrentan los adolescentes, demostrando tener una base empirica que
apoya su viabilidad y aceptabilidad en esta poblacion (Burke, 2009). En este
sentido, podria desempeifiar un rol relevante en la prevencion de los factores de
riesgos asociados al consumo problematico en adolescentes y jovenes.

Factores de riesgo de un consumo de alcohol problematico

Contextuales y Sociales

Diversos estudios se han centrado en conocer cuales son los factores que
juegan un papel fundamental en la predisposicion de un sujeto a desarrollar abu-
so en el consumo de alcohol, basandose en la premisa de que si conocemos los
factores que incrementan el riesgo de sufrir problemas con el alcohol en adoles-
centes es posible prevenir o atenuar su consumo.

Uno de los factores contextuales asociados con el uso de alcohol en la ado-
lescencia es tener una historia de alcoholismo familiar, la cual se asocia con un
mayor consumo de alcohol (Labrie, Migliori, Kenney y Lac, 2010) y con mayor
frecuencia de problemas con el alcohol (Leeman, Fenton y Volpicelli, 2007).
Otros factores contextuales que tienen un efecto sobre el inicio y la intensidad
del consumo de alcohol son los eventos estresantes (Enoch, 2011) o el uso de
drogas por parte de los amigos (Silveri, 2012).

En un estudio longitudinal desarrollado durante 16 afios, Huurre et al. (2010)
analizaron cémo los factores de riesgo, ocurridos durante la etapa juvenil, in-
fluyen en un consumo excesivo de alcohol en la adultez. Los factores mas im-
portantes en varones son: a) divorcio de los padres b) sintomas depresivos c)
tiempo pasado con amigos y d) habito de un consumo alto de alcohol. En mujeres
jovenes, los factores son: a) habito de un consumo alto de alcohol y b) fumar
frecuentemente.

Por su lado, Jones, Feinberg, Cleveland y Cooper (2012) analizaron datos
psicosociales longitudinales durante 2 afios de mas de 100.000 estudiantes. Los
resultados indicaron que asociaciones antisociales en los amigos, riesgos fami-
liares, actitud y comportamiento antisocial individual asi como factores protec-
tores de la comunidad son los factores mas importantes para la prediccion del
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consumo de alcohol dos afios después. Otro estudio mostréd que la probabilidad
de tener problemas con el alcohol en la adultez se relacionaba con una mayor
frecuencia de consumo de alcohol durante la adolescencia y con estar expuestos
a ambientes familiares y recreacionales donde el alcohol estaba presente (Toum-
bourou et al., 2014).

Factores Individuales

Numerosos estudios han demostrado que ademas de los factores contextua-
les y sociales asociados con el consumo de alcohol (y problemas asociados) en
adolescentes, podemos encontrarnos con factores individuales. Algunos de los
factores personales mas estudiados en relacion a este tema han sido un pobre
control inhibitorio (Nixon, 2013; Leeman et al., 2014) o determinados rasgos de
personalidad como busqueda de sensaciones (Noel, 2014) o impulsividad (Pear-
son y Henson, 2013). Todos estos factores muestran una correlacion positiva con
el uso de drogas en los jovenes.

Precisamente, Pearson y Henson (2013) observaron que los adolescentes con
una mayor impulsividad y falta de control inhibitorio, muestran mayores pro-
blemas relacionados con el alcohol. Estos autores destacan la importancia de
considerar el control inhibitorio y la impulsividad para evaluar los problemas
asociados con el consumo de alcohol.

Sin embargo, hay que sefialar que el pobre control inhibitorio puede ser tanto
la causa como la consecuencia de un consumo excesivo de alcohol. Asi, induda-
blemente un pobre control inhibitorio puede predisponer a una persona a consu-
mir alcohol, aumentando en consecuencia el riesgo de un consumo problematico.
Pero por otro lado, también se sabe que el alcohol puede a su vez alterar el
control inhibitorio o la impulsividad, comprometiendo por tanto la habilidad del
sujeto para detener el consumo (Lopez-Caneda, Rodriguez Holguin, Cadaveira,
Corral y Doallo, 2014).

Por otra parte, una de las variables personales que mas se ha asociado al
consumo de alcohol es la presencia de problemas emocionales, los cuales pue-
den tanto gatillar como mantener el consumo (Rojas et al., 2012). Sin embargo,
recientes estudios longitudinales muestran que hay diferencias de género en esta
asociacion. Por ejemplo, Saraceno, Heron, Munafo, Craddock y van den Bree
(2012) demostraron que solo en mujeres, presentar sintomas depresivos a los 10
afios, se asocia tres afios mas tarde, con un aumento en el riesgo de presentar un
consumo problematico de alcohol en la adolescencia temprana.

Mindfulness y su rol protector del consumo problematico

Aunque la gran mayoria de los estudios que han evaluado la aplicabilidad y
eficacia de MBI en problemas de dependencia al alcohol se han enfocado en po-
blacién adulta (p.ej. Bowen et al., 2009; Brewer, Bowen, Smith, Marlatt y Poten-
za, 2010; Zgierska et al., 2009), existe evidencia de la aplicacion de mindfulness
en adolescentes con problemas de consumo excesivo de alcohol.
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Por ejemplo, un grupo de investigadores aplicé una intervencion multicom-
ponente, que incluye MBSR, para mejorar el suefio en adolescentes que habian
recibido tratamiento por abuso de sustancias. Sus resultados arrojaron evidencia
de mejoras en la calidad del suefio, el estrés emocional, y reduccion en el consu-
mo de sustancias (Bootzin y Stevens, 2005; Britton et al., 2010; Cousins, Boo-
tzin, Stevens, Ruiz y Haynes, 2007). Ademas, Britton y colaboradores (2010)
encontraron que los adolescentes a las 60 semanas de seguimiento mantenian la
reduccion del consumo de sustancias y del estrés emocional.

Ademas de evaluar las intervenciones, hay estudios que averiguan la relacion
entre mindfulness como proceso psicologico y el consumo de sustancias. Kar-
yadi, VanderVeen y Cyders (2014) muestraron una relacion baja pero significa-
tiva entre mindfulness y consumo de diferentes sustancias en un meta-analisis.
Bramm, Cohn y Hagmann (2013) demostraron que mindfulness esta asociado
negativamente con consumo problematico de alcohol. De esa manera, los au-
tores describen mindfulness como un factor protector de problemas asociados
con el consumo de alcohol en estudiantes. Ademas, Fernandez, Wood, Stein y
Rossi (2010) encontraron una correlacion negativa baja pero significativa entre
aspectos de mindfulness y consecuencias problematicas del consumo de alcohol.

Analizando posibles factores que influyen en la relacion entre mindfulness
y consumo problematico de alcohol, Bodenlos y Noonan (2013) reportaron el
estrés percibido como mediador en estudiantes. Asi, se puede suponer que per-
sonas con niveles altos de mindfulness perciben menos estrés psicologico y por
lo tanto, una tendencia reducida hacia el consumo problematico de alcohol. Res-
pecto al nivel del consumo de alcohol, el estudio de Adams et al. (2015) mostro
resultados que describen mindfulness como moderador de la relacion entre estrés
psicoldgico y consumo de alcohol.

Aparte del estrés psicologico, el impacto de mindfulness en la impulsividad
puede influir en el consumo problematico de alcohol. Asi, Murphy y MacKi-
llop (2012) describieron en un estudio con adultos jovenes que la correlacion
negativa entre mindfulness y abuso de alcohol se basa en diferentes niveles de
impulsividad. Consecuentemente, personas con altos niveles de mindfulness pre-
sentarian niveles mas bajos de impulsividad. En un estudio sobre control ejecu-
tivo, mindfulness y percepcion de alcohol, Ostafin, Kassman y Wessel (2013)
confirmron esta idea.

Tanto mindfulness como control ejecutivo, es decir, la habilidad de controlar
la atencion cognitiva para mantener o repasar informacion, estan asociados nega-
tivamente con medidas implicitas de la valencia de alcohol y con preocupacion
con pensamientos de alcohol. De esta manera, un alto nivel de mindfulness y
control ejecutivo podrian mejorar el autocontrol consciente mediante la sepa-
racion entre asociaciones automaticas y respuestas consecutivas. En un estudio
de intervencion de mindfulness en estudiantes, Ostafin, Bauer y Myxter (2012),
reportaron resultados que indican una separacion de procesos mentales automa-
ticos y consumo de alcohol mediante la técnica de mindfulness.

En estudios recientes, se puede ver que mindfulness puede mejorar el fun-
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cionamiento cognitivo. Especialmente las funciones ejecutivas -un conjunto
de habilidades cognitivas que incluye planeamiento y ejecucion de acciones-
muestran asociaciones con mindfulness y procesos importantes en el consumo
de sustancias en jovenes. Flook et al. (2010) demostraron que intervenciones de
mindfulness en nifios pueden mejorar las funciones ejecutivas, especialmente en
aquellos con niveles bajos de estas funciones. Las funciones ejecutivas represen-
tan habilidades cognitivas importantes para afrontar procesos automaticos. De
esta manera, el mejoramiento de estas habilidades podria facilitar el autocontrol
en jovenes y evitar un consumo problematico.

A modo de Integracion

Como se describié anteriormente, los procesos del consumo de alcohol en
adolescentes son complejos y los efectos dependen de varios factores interre-
lacionados. Por eso, la inclusion de otras técnicas de intervencion a nivel de
prevencion es un elemento crucial para disminuir efectos problematicos del con-
sumo de alcohol en este grupo etario. Dado que el ambito escolar facilita inter-
venciones generales de prevencion, mindfulness representa una técnica adecuada
para nifios y adolescentes en este contexto (Langer et al., en prensa; Zenner et
al., 2014).

Entre los factores que median el consumo de alcohol entre adolescentes y
jovenes se encuentra el estrés percibido, el cual aumenta significativamente en
periodos de examenes (Alvarez-Hernandez, Aguilar-Parra, Fernandez-Campoy,
Salguero-Garcia y Pérez-Gallardo, 2013). Por otro lado, existe una importante
asociacion entre la presencia de sintomas depresivos y el consumo de alcohol en
adolescentes (McCarty et al., 2012).

En este sentido, varios estudios demuestran efectos beneficiosos de la prac-
tica mindfulness con respecto a la reduccion de estrés, sintomas de ansiedad y
depresion. De esta forma, mindfulness representaria un mediador entre estrés
psicoldgico y consumo problematico de alcohol (Adams et al. 2013; Bodenlos y
Noonan, 2013).

Los resultados descritos indican que mindfulness probablemente estd mas
fuertemente asociado (inversamente) con el consumo problematico de alcohol,
en vez de con el nivel del consumo general. Aparentemente, la reduccion del
estrés psicologico puede explicar parcialmente los efectos protectores de min-
dfulness.

Por otro lado, el entrenamiento en mindfulness, potencia el cambio en la aten-
cion hacia el momento presente y la aceptacion de los pensamientos y sensacio-
nes, lo que puede ayudar a los adolescentes a ganar un punto de vista no apegado
y a aumentar la tolerancia a situaciones, a sentimientos displacenteros y al estrés
que puede llevar al consumo de sustancias (Brewer et al., 2010).

En otras palabras, practicar mindfulness significa potenciar funciones cogni-
tivas, especialmente la inhibicion y control de impulsos, factores ampliamente
relacionados con el consumo problematico de alcohol en adolescentes (Murphy
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y MacKillop, 2012; Ostafin, et al., 2013). En este sentido, los programas preven-
tivos deberian considerar los procesos bidireccionales involucrados en el consu-
mo problematico del alcohol como la interrelacion entre los efectos del alcohol y
los procesos cognitivos afectados por el consumo.

Los hallazgos cientificos descritos en el presente articulo son s6lo el comien-
zo de una relacion que puede resultar extraordinariamente fructifera: la posibi-
lidad de prevenir el consumo problematico de alcohol a través de la practica de
mindfulness. En otras palabras, proporcionar competencias socio-afectivas a los
jovenes y adolescentes podria desempeiiar un rol protector frente al consumo
problematico o de riesgo de alcohol. Especificamente, son recomendables estra-
tegias de prevencion que consideren el contexto natural de los jovenes como son
los establecimientos educativos (Langer et al., en prensa).
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