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Resumen

Antecedentes/Objetivos: En los Ultimos afios se ha observado un aumento sostenido del consumo de
ansioliticos, hipnosedantes (AHS) y antidepresivos en poblacién joven. Més ala de un posible incremento

del malestar emocional, varias expertas apuntan alaintensificacion en la medicalizacion del malestar, donde
problemas y sufrimientos cotidianos son comprendidos y tratados en términos meédicos. L os psicof&rmacos se
consolidarian asi como respuesta predominante al malestar, situando |a farmacol ogizacion como un proceso
clave. El objetivo de este estudio es andlizar si existe un cambio temporal en la probabilidad de recibir una
prescripcion farmacol 6gica en consulta tras una apertura diagnoéstica de ansiedad o depresion en poblacion
joven.

Meétodos: Se realiz6 un estudio observaciona longitudinal basado en registros clinicos de Atencion Primaria
(BDCAP) correspondientes a periodo 2018-2024 en Espafia. Se incluy6 a personas de 14 a 25 afios con una
primera apertura diagnostica de trastornos ansi oso-depresivos durante el periodo de estudio (n = 157,868). La
variable resultado fue la dispensacion de al menos un AHS o antidepresivo dentro de los 30 dias posteriores
al diagnostico. Se calcularon regresiones logisticas binomiales segun el afio y sexo, ajustando por edad,
anadiendo después términos de interaccion entre sexo y afio. Se hizo un andlisis de sensibilidad,
estratificando los modelos por diagndsticos ansiosos 'y depresivos.

Resultados: La proporcién de jovenes con un nuevo diagnostico ansioso-depresivo que recibieron una
prescripcion alos 30 dias aument6 del 24,4% en 2018 a 35,1% en 2024. Los model os mostraron un
incremento anual del 6% en la probabilidad de iniciar tratamiento farmacol 6gico tras € diagnostico [ORafo
= 1,06 (1,05-1,06)]. Las chicas presentaron una mayor probabilidad de recibir una prescripcion [ORchicas =
1,15 (1,09-1,22)], sin observarse una interaccion significativa entre afio y sexo, lo que indica unatendencia
temporal similar en chicosy chicas. Al estratificar por tipo de diagnéstico, 10s trastornos depresivos
mostraron un mayor aumento de la presion farmacol 6gica [ORdepresivos = 1,09 (1,07-1,11) vs. ORansi 0sos
= 1,05 (1,05-1,06)].

Conclusiones/Recomendaciones: Los resultados muestran un aumento temporal en la probabilidad de
prescripcion farmacol 6gica ante una misma apertura diagnoésti ca ansioso-depresiva entre | os afios 2018-2014.
Esta tendencia sugiere un cambio en la préactica clinica hacia una mayor farmacol ogizacion en lagestion de la
salud mental, ademas de una posible mayor demanda de prescripcion por parte de |os/as pacientes jévenes,
fruto de una mayor normalizacion de los farmacos como modo de abordaje del malestar.
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