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Resumen

El objetivo de este trabajo es estudiar de manera sistematica los datos de prevalencia de
los trastornos de uso y abuso de alcohol en las personas mayores. Se han seleccionado los
estudios de prevalencia en inglés o espafiol escritos entre 2008 y 2018 que aporten datos de
prevalencia de trastornos por consumo de alcohol y que incluyan en su muestra a personas
mayores de 65 afios, la seleccién final es de 30 articulos. Los estudios encuentran tasas de
prevalencia muy heterogéneas, con medidas anuales entre 0,7% y 5,2%, lo cual puede deberse
a diferencias metodoldgicas. Esta revision pone de relieve que existe una correlacién negativa
entre la edad y los trastornos de uso y abuso de alcohol. Los hombres sufren en mayor medida
trastornos de uso y abuso de alcohol que las mujeres. Se observa que la cultura juega un
papel relevante en los trastornos de uso y abuso de alcohol en las personas mayores. Estos
trastornos son cada vez mas frecuentes en la poblacién mayor y es necesario actualizar los
sistemas de evaluacién por parte de los servicios de salud para mejorar la deteccién de estos
problemas y aplicar tratamientos adecuados a este colectivo.
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Abstract

The aim of this study is to systematically study the prevalence data on alcohol use and abuse
disorders in the elderly. We have selected the prevalence studies in English or Spanish written
between 2008 and 2018 that provide data on the prevalence of alcohol use disorders and that
include people over 65 years of age, the final selection is 30 articles. The studies are found
in very heterogeneous prevalence rates, with measures between 0.7% and 5.2%, which can
reduce methodological differences. This review highlights that there is a negative correlation
between age and alcohol use and abuse disorders. Men suffer more from alcohol use and abuse
disorders than women. It is observed that culture plays a relevant role in alcohol use and abuse
disorders in the elderly. These disorders are increasingly frequent in the elderly population and
itis necessary to update the evaluation systems of the health services to improve the detection

of these problems and apply them to this group.
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INTRODUCCION

A nivel mundial se aprecia una tendencia
de aumento de las personas mayores en la
poblacién, alcanzando en 2017 el 9% de la
poblaciéon mundial (Fondo de Poblacién de
las Naciones Unidas, UNFPA, 2017). En Es-
pana, el 19% de la poblacién esta constituida
por personas mayores, lo que supone que
8,76 millones de personas han superado la
barrera de los 65 anos en este pais, situan-
dose como el noveno pais del mundo que
cuenta con una mayor poblacién de per-
sonas mayores de 65 anos, siendo Japén el
pais con mayor proporcién de personas ma-
yores, en este caso representan el 27% de
la poblaciéon japonesa (Fondo de Poblacién
de las Naciones Unidas, 2016). En cuanto
al género, en el afio 201 | la proporcién de
mujeres mayores de 85 afios en Espana era
el doble que de hombres de la misma edad
(Eurostat, 201 I). Este aumento de la pobla-
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cién mayor es debido las tasas decrecientes
de la natalidad y el aumento de la longevidad
y la esperanza de vida (Eurostat, 2017), en la
que destaca la Comunidad de Madrid a nivel
europeo, con una esperanza de vida de 85,2
afios (Eurostat, 2018).

Estudios europeos encuentran que los
trastornos mentales mas prevalentes en las
personas mayores en Europa son los trastor-
nos de ansiedad, los trastornos afectivos y los
relacionados con sustancias (Andreas et al.,
2017). Cabe destacar que en la investigacion
sobre prevalencia de los trastornos de uso y
abuso de alcohol se encuentran datos muy
heterogéneos, ademas de existir pocos estu-
dios que incluyan en su muestra a personas
mayores de 65 afios, dificultando en mayor
medida conocer la prevalencia en este colec-
tivo. En el caso del trastorno por consumo de
alcohol, se estima una tasa de prevalencia de
porvida del I 1,71%. En la capital espafola, se
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estiman, en las personas entre 65 y 85 afos,
tasas del 16,04% de trastornos relacionados
con sustancias, destacando entre ellas el con-
sumo de alcohol (Ausin et al., 2017).

Recientes investigaciones sostienen que
la prevalencia de trastornos por abuso o de-
pendencia del alcohol disminuyen significati-
vamente con la edad (Ausin etal., 2017), aun-
que los investigadores comentan que puede
deberse a la alta mortalidad de las personas
con trastornos por dependencia o problemas
de salud, o por mejorar su cuidado personal.

Los trastornos de uso y abuso de alcohol
se ha observado que tienen relacién direc-
ta con el deterioro cognitivo y demencia,
especialmente en las mujeres (Lopes et al.,
2010). Estas son mas sensibles a los efectos
del alcohol en su cuerpo, debido a un mayor
porcentaje de grasa corporal y a procesos
de degradacién del etanol mas lentos que en
los hombres (por tener niveles mas bajos de
alcohol deshidrogenasa, enzima que degra-
da el etanol), aumentando asi la concentra-
cién de alcohol en sangre, lo que incrementa
los riesgos asociados al consumo de alcohol,
especialmente en etapa de la menopausia
(Milic et al., 2018).

El consumo de alcohol en las personas
mayores, especialmente si se inicia a partir
de los 65 anos, puede estar relacionada con
aspectos sociales que suelen ocurrir en esta
etapa de la vida, como puede ser la jubila-
cion, el deterioro de la salud, pérdida de in-
dependencia, etc. (Dharia y Slattum, 201 1),
con lo que estos factores de riesgo seran
claves a la hora de realizar este tipo de diag-
ndésticos. También debe tenerse en cuenta
que el consumo de alcohol y otras drogas
pueden agravar las condiciones médicas
debidas al envejecimiento e interaccionar
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con medicacion que tengan prescrita (Euro-
pean Monitoring Centre for Drugs and Drug
Addiction, 2010).

Como se puede apreciar, los trastornos
mentales en las personas mayores acarrean
serios problemas en su salud y en sus re-
laciones, sin embargo, se observa un esca-
so uso de los servicios de salud mental en
comparacién con la poblacion mas joven,
haciendo un mayor uso las mujeres y las per-
sonas con sintomatologia depresiva (Center
for Behavioral Health Statistics and Quality,
2016; Choi et al., 2013; Scott et al., 2010;
Burgess et al., 2009)

En el afio 2013, se calculé que el alcohol
es el quinto factor de riesgo en afios de vida
perdidos por discapacidad en personas de 50
a 69 afos en Inglaterra, ademas, el abuso de
alcohol reduce entre 9 y 24 afos la esperanza
de vida (Royal College of Psychiatrists, RCP,
2018). Se han calculado alrededor de 24.000
muertes atribuibles al consumo excesivo de al-
cohol en personas mayores de 65 afios en Es-
tados Unidos entre 2006 y 2010, de las cuales,
la mayoria se atribuyen a factores asociados
al uso y abuso del alcohol (como cirrosis, he-
patitis, pancreatitis, gastritis, cancer de mama,
prostata o eséfago, degeneracién del sistema
nervioso e hipertension) (Centers for Disease
Control and Prevention (CDC), 2013). De-
bido a la necesidad de la adecuada deteccion
de los problemas relacionados con el consu-
mo de alcohol, el Instituto Nacional de Abuso
de Alcohol y Alcoholismo (National Institute
of Alcohol Abuse and Alcoholism; NIAAA)
ha propuesto unas medidas especificas para
medir el consumo excesivo de alcohol en ma-
yores de 60 anos, que son =2 bebidas por dia
para mujeres y 23 bebidas al dia para hombres
(en Substance Abuse and Mental Health Servi-
ces Administration, SAMHSA, 2016).
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En cuanto a caracteristicas sociodemo-
graficas del trastorno de uso y abuso de al-
cohol, se ha visto que su consumo, o con-
sumo de cualquier sustancia, se relaciona
significativamente con el género masculi-
no (Ausin et al., 2017; ESEMeD, Alonso
et al.,, 2004). La mayoria de los estudios
epidemioldgicos sobre trastornos de uso
y abuso de alcohol en personas mayo-
res coinciden en un perfil prototipico, ya
que este trastorno es mas prevalente en
hombres, de raza blanca, casados, con es-
tudios superiores e ingresos econdémicos
medio-altos (Blazer y Wu, 2009a; Blazer y
Wu, 2009b; Sacco et al., 2009; Barnes et
al.,, 2010; Hoeck y Van Hal, 2012; Borges
et al., 2014; Wilson et al., 2014). Existen
discrepancias en otros estudios donde re-
lacionan los trastornos de uso y abuso del
alcohol con hombres divorciados o sepa-
rados, hecho que contrasta con la mayo-
ria de estudios (Lin et al., 201 |; Towers
et al, 2011). Sin embargo, si se tiene en
cuenta el momento de inicio del consumo
de alcohol, Van Montfoort-De Rave et al.
(2017) encontraron que el grupo de inicio
tardio (después de los 45 anos) de con-
sumo de alcohol estaba formado mayori-
tariamente por mujeres, lo que contrasta
con los datos encontrados en la mayoria
de estudios. Los datos de este estudio
(Van Montfoort-De Rave et al., 2017) re-
flejan el patrén de consumo segun el gé-
nero y en distintos rangos de edad, arro-
jando que el trastorno por consumo en
los hombres puede estar presente desde
la edad adulta y seguir presentandose en
la tercera edad. Algunas investigaciones
(Xiang et al., 2009; Towers et al., 2011)
relacionan el consumo excesivo de alcohol
con el hecho de vivir en zonas rurales.
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El objetivo principal de este trabajo es
revisar sistematicamente los estudios acerca
de la prevalencia de los trastornos de uso y
abuso de alcohol en personas mayores de
65 afos. Los objetivos especificos de esta
revisiéon son: |) conocer las diferencias de
prevalencia de los trastornos de uso y abuso
de alcohol entre diferentes grupos de edad
de personas mayores de 65 afhos; 2) cono-
cer las diferencias de prevalencia entre hom-
bres y mujeres; y 3) conocer las diferencias
de prevalencia entre diferentes culturas. Las
preguntas que se pretender contestar son:
;Son mas prevalentes los trastornos de uso
y abuso de alcohol entre las personas de 65-
74 anos que entre las personas de 75 anos
en adelante?; ;Qué riesgo tienen los hom-
bres de sufrir un trastorno de uso y abuso
de alcohol frente a las mujeres?, ;Cuales son
las diferencias en las tasas de prevalencia del
trastorno de uso y abuso de alcohol entre
personas mayores de diferentes culturas?;
i{Como afecta a los resultados de los dife-
rentes estudios las metodologias empleadas
(muestras, instrumentos de evaluacién em-
pleados entre otros)!.

METODO

Se revisaron los estudios publicados en
los Ultimos 10 afios (enero de 2008 - no-
viembre 2018), siguiendo los items de la de-
claracién PRISMA (Urrdtia y Bonfill, 2010).

Los criterios de inclusién fueron los
siguientes:

e Articulos en inglés y espanol
e  Queincluyan personas mayores de 65 afios

e Estudios de prevalencia de uso y abuso
de alcohol
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e Estudios de prevalencia de uso y abuso
de sustancias que incluyan alcohol

Los criterios de exclusién fueron los siguientes:

e FEstudios de comorbilidad con otros
trastornos

e Revisiones y metaandlisis

Se han utilizado distintas bases de datos
y motores de busqueda, que son Pubmed,
Psiclnfo, Psyke, Psicodoc y Medline. En la
busqueda se han utilizado las siguientes pa-
labras clave: “elderly”, “aged”, “prevalence”,
“epidemiology”, “alcohol abuse”, “alcohol
use disorder”, “alcohol dependence”, “al-
coholism”, “alcohol drinking”, “prevalencia”,
“abuso de alcohol” y “tercera edad”, todos
ellos elegidos a través de la herramienta
Mesh o el Tesauro correspondiente de cada
buscador. También se han incluido articulos
encontrados mediante busqueda manual
por estar relacionados con los articulos en-
contrados. Para limitar la bisqueda, se des-
cartaron tesis o libros y aquellos trabajos
de los cuales sélo se disponia del abstract

ya que no aportaban suficiente informacion.

!

RESULTADOS

Del total de |.472 articulos encontrados,
se consideraron potencialmente relevantes
un total de 43 articulos. De los articulos res-
tantes, 1.269 articulos fueron descartados
por tener objetivos diferentes, 52 por estar
publicados en idiomas distintos a inglés o es-
pafiol, 68 por no incluir en su muestra a per-
sonas mayores de 65 afios, |2 por duplicidad
al revisar diferentes bases de datos, y 28 por
aportar informacion insuficiente. En cuanto
a los 43 articulos potencialmente relevantes,
5 fueron descartados por no diferenciar los
resultados por grupos de edad, 5 por ser es-
tudios de comorbilidad y 5 por ser estudios
de revision. Finalmente fueron seleccionados
30 articulos para su revision (tabla ). En la
figura | aparece el arbol que recoge el pro-
ceso de seleccién de los articulos.

En el Anexo | aparecen reflejados de
manera mas detallada los 30 articulos selec-
cionados para la revisién. Estan ordenados
segun la fecha de publicacién del articulo y
orden alfabético de los autores.

Tabla I. Relacién de articulos encontrados y seleccionados, segiin base de datos y tipo de texto

Base de datos Articulos encontrados | Articulos excluidos* Articulos relevantes

Pubmed 1115 100 I5
PsicInfo 265 258 7
Psyke 26 26 0
Psicodoc | 0 |
Medline 60 57 3
Busqueda manual** 5 | 4
Total 1472 1440 30
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Figura l. Proceso de seleccion de los
articulos

TOTAL ARTICULOS

N=1472

NO IDIOMA

NO PROCEDE POR
OBJETIVO DIFERENTE

N=52

N=1269

NO INCLUYE > 65
AROS

INFORMACION
INSUFICIENTE

DUPLICADOS 28

N=12

POTENCIALES

N=43

RESULTADOS NO
DIFERENCIADOS POR
GRUPO DE EDAD

ESTUDIOS DE
COMORBILIDAD

N=5

N=3

REVISIONES

N=5

SELECCIONADOS

N=30

De los 30 articulos seleccionados, el
50% esta representado por el continente
americano, en los que Estados Unidos tie-
ne un importante peso (36,66%); también
se encuentran estudios de Brasil (10%) y de
Méjico (3,33%). Por otro lado, 8 estudios in-
cluyen paises europeos (26,66%), entre los
que se encuentran 3 estudios que incluyen
poblaciéon de varios paises a la vez (Hu et al.,
2015; Bosque-Prous et al., 2017; Mufoz et
al., 2018). El resto de paises europeos in-
cluidos son Espana, Bélgica y Reino Unido,
cada uno supone un 3,33% de los trabajos,
y Suecia que representa un 6,66%. Asia y
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Oceania representan cada uno un 0% de
los estudios incluidos, aportando Australia
2 trabajos y el resto de paises (Nueva Ze-
landa, China, Corea y Singapur) un solo tra-
bajo. El continente menos representado es
Africa, con un estudio sudafricano (Peltzer y
Phaswana-Mafuya, 2013).

En cuanto al tamafio de la muestra y su
procedencia, destaca que los estudios con
una muestra mas amplia no especifican la
cantidad de participantes pertenecientes a
cada grupo de edad (McClure et al., 2013;
Esser et al., 2014; Harrison et al., 2016;
Thompson et al., 2017). Por otro lado, el es-
tudio de Lin et al. (201 1) incluye Gnicamente
adultos mayores de 65 anos y trabajan con
una muestra de 8.205 personas, siento la
muestra mas amplia formada por este grupo
de edad. Otras muestras interesantes son
las de Hu et al. (2015) (28.783 personas,
45-69 anos) y Bosque-Prous et al. (2017)
(65.955 personas, = 50 afios), que, aunque
no dividen la muestra por grupos de edad,
sigue siendo muy amplia en ambos casos e
incluyen exclusivamente adultos mayores,
por lo que, junto con el trabajo de Lin et
al. (2011) constituyen una amplia seleccién
de sujetos que pertenecen a la tercera edad.

El 46,66% de los estudios utilizan mues-
tras de adultos mayores (= 50 afios), excep-
to el estudio de Hu et al. (2015), que utiliza
una muestra restringida a adultos de 45 a 69
afos. Otra gran parte de los estudios (40%)
se basan en muestras de poblacién general
(218 anos). El resto de trabajos (I13,33%)
utilizan muestras de pacientes, ingresados
en algin momento puntual (Rosén et al.,
2010) o procedentes de bases de datos de
pacientes en consultas médicas (Harrison et
al., 2016; Thompson et al., 2017). En el estu-
dio de Sacco et al., (2009) utilizan muestras
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de pacientes consumidores de alcohol o con
problemas relacionados con él. También se
incluyen dos estudios de cohortes (Waern et
al., 2014; Kelfve y Ahacic, 2015). Si se tiene
en cuenta la edad de inicio de los participan-
tes, la mayoria de los estudios incorporan
participantes desde la adolescencia (con
un minimo de 14 afios; 33,33%, n= 10), o
mayores de 65 afios (con una edad de inicio
maxima de 77 anos; 30%, n=9). Las muestras
de participantes de mayor edad proceden de
los estudios de Waern et al. (2014), donde
seleccionan a los participantes segin el ano
de nacimiento en dos cohortes y todos tie-
nen 75 afios, y el estudio de Kelfve y Ahacic
(2015) donde seleccionan en tres cohortes
a participantes que tengan al menos 77 anos
(incluyendo personas de hasta |0] afios).

El 73,33% (n= 22) de los trabajos ob-
tienen su muestra a partir de estudios o
encuestas previas, siendo los mas utiliza-
dos el National Epidemiologic Survey of
Alcohol Related Conditions (2001-2002)
(13,33%; n= 4) y el National Survey on
Drug Use and Health (2005-2006) (10%;
n= 3), ambos formados con datos de po-
blacién general de Estados Unidos a partir
de 18y 50 afios respectivamente.

Para evaluar los problemas con el alco-
hol, los instrumentos de evaluacidon mas uti-
lizados fueron las entrevistas abiertas (30%;
n=9) donde estudian el patrén de consumo,
frecuencia, cantidad, tipo de bebida, etc.
Por otra parte, destaca el uso de la Entre-
vista Diagndstica Internacional Compuesta
(CIDI, Organizacién Mundial de la Salud,
Divisién de Salud Mental, 1997; n=4) e ins-
trumentos que evallan especificamente los
problemas con el alcohol, como son el Test
de lIdentificacién de Trastornos por Con-
sumo de Alcohol (AUDIT, Saunders et al.,
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1993; n=4), la Evaluacién General del Alco-
holismo Crénico (CAGE, Ewing, 1984; n=4)
y la Entrevista de Trastornos por Consumo
de alcohol y Discapacidades Asociadas (AU-
DADIS-IV, Grant et al, 2001; n=4). En cuan-
to a criterios diagnésticos destaca el uso del
DSM-IV (Manual Diagndstico y Estadistico
de los Trastornos Mentales, 4% edicion; APA,
1994; n=13), el cual representa el 43,33%
de los criterios de clasificacion, el 6,66%
(n=2) utiliza criterios CIE-10 (Clasificacion
Internacional de Enfermedades, Décima
edicién, Organizacion Mundial de la Salud,
1992), y dos estudios utilizan el DSM-III-R
(APA, 1987) y el DSM-IV-TR (APA, 2000)
respetivamente (3,33% cada uno). Llama la
atencién la alta proporciéon de estudios que
no especifican ningin manual diagndstico
(43,33%, n=13). Estos datos sugieren que
no hay uniformidad en los estudios a la hora
de medir el consumo del alcohol o diagnos-
ticar trastornos por consumo y por lo tanto
hay que ser cautos a la hora de comparar los
resultados de los mismos.

Es importante destacar que dos estudios
(Hoecky Van Hal, 2012; Mufioz et al., 2018)
utilizan instrumentos de medida que resul-
tan mas sensibles para medir el consumo de
alcohol en personas mayores, como son el
cuestionario CAGE65+ (Hoeck y Van Hal,
2012) que es una versiéon del cuestionario
original que resulta mas sensible para de-
tectar consumo problematico de alcohol
en personas mayores al bajar el umbral a |
0 mas respuestas positivas al cuestionario,
frente a 2 en la versién original, y la CIDI65+
(Wittchen et al., 2014), que ha demostrado
tener propiedades psicométricas adecua-
das para evaluar a personas mayores de 65
afios. Por otro lado, Towers et al. (2011)
hacen una comparativa entre la informacién
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sobre el consumo de alcohol que ofrece el
AUDIT-C (Bush etal., 1998) con sus valores
de umbral para poblacién general (23), con
umbrales especificos para personas mayores
(24) y umbrales ajustados por sexos (24 en
hombres y 23 en mujeres).

En relacién al tipo de alteracion que estu-
dian, el 43,33% de los articulos (n=13) mide
exclusivamente alcohol, ya sea uso/consu-
mo, trastorno por consumo (incluyendo
abuso y/o dependencia), abuso o depen-
dencia como criterios independientes, be-
bida de riesgo, problemas relacionados con
el alcohol, etc. El resto de trabajos miden
también, exclusivamente o en combinacidn,
trastornos depresivos (n=8), uso de drogas
ilicitas o farmacos con uso no médico (se
incluye también dentro de esta categoria
el tabaco; n=8), otros trastornos mentales
(n=4), demencia, trastornos neurocogniti-
vos o cerebrovasculares (n=2) y variables
de salud (enfermedades crénicas, diabe-
tes, hipertensién, restricciones funcionales,
discapacidad, etc.; n=10). Estos resultados
muestran que mas de la mitad de los estu-
dios seleccionados (56,66%) toman en con-
sideracidn otras variables, no sélo el consu-
mo de alcohol, lo que puede sugerir que es
un problema asociado al consumo de otras
sustancias o a condiciones médicas que han
de ser tenidas en cuenta a la hora de estu-
diar trastornos de uso o abuso de alcohol.

En cuanto a las medidas de prevalencia
que proporcionan los estudios, 20 articulos
(66,66%) ofrecen solo un tipo de prevalen-
cia (19 dltimo afio y | actual), 8 estudios
(26,66%) ofrecen 2 medidas de prevalencia
y 2 estudios (6,66%) ofrecen 3 medidas de
prevalencia, por lo tanto, lo mas habitual en
los estudios seleccionados son las medidas
de prevalencia anual (63,33%).
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A continuacién, se sefalan las tasas de
prevalencia encontradas en los estudios
seleccionados para la revisién, las cuales se
presentan resumidas en el Anexo |. Los da-
tos se detallaran en funcién del tipo de pre-
valencia que explican, es decir, vital, en los
Ultimos 12 meses y en la actualidad.

Prevalencia vital

La prevalencia vital de los trastornos
de uso y abuso de alcohol en las perso-
nas mayores presenta tasas muy hetero-
géneas. En este caso, segln los datos que
arrojan los investigadores, cabria sefalar 4
rangos de prevalencias. En primer lugar, se
encuentran tasas de prevalencia de tras-
torno por consumo entre el 8,8% y 20%.
En cuanto al abuso, se encuentran tasas
entre el 8,3% y 10,8%. En el caso de la de-
pendencia, encuentran tasas entre el 0,9%
y 2,3%. Por Ultimo, cabria hacer mencién
de los datos encontrados por algunos es-
tudios en los cuales los investigadores no
hacen distincion entre el abuso y la depen-
dencia, y por tanto arrojan tasas de preva-
lencia comunes que oscilan entre el 9% y
el 63%. Estos resultados reflejan la discre-
pancia entre los datos y la heterogeneidad
de los estudios mencionada anteriormen-
te, poniendo de relieve la importancia que
tiene el hecho de establecer unos criterios
diagnésticos de referencia.

Si bien estos resultados se expresan en
cuanto a los valores minimos y maximos
encontrados a lo largo de la revisién, cabe
sefalar que en el estudio de Mufioz et al.
(2018) los investigadores encuentran ta-
sas de prevalencia vital de trastorno por
consumo y abuso mas elevadas en la ciu-
dad de Ginebra (14,1% y 13,6% respec-
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tivamente) y de dependencia mayor en
Londres (3,8%). Por otro lado, también
es interesante destacar las tasas de preva-
lencia de dependencia halladas en pobla-
cién rural en China, donde la tasa en los
hombres supera en este caso el 7% (4%
total, 7,5% en hombres y 1% en mujeres)
(Xiang et al., 2009).

Prevalencia en los aGltimos 12 meses

En el caso de las tasas de prevalencia
anual, nuevamente se encuentran datos
heterogéneos dentro de cada trastorno
sefalado por los investigadores, en primer
lugar, en cuanto al trastorno por consumo,
se encuentran datos entre el 0,7% y 5,2%;
de abuso entre 0,5% y 5%; y de dependen-
cia entre 0,2% y 4%. Si bien las diferencias
entre las tasas minimas y maximas encon-
tradas en la prevalencia anual siguen refle-
jando la discrepancia entre los estudios,
no son diferencias tan notables como en
el caso de la prevalecia vital. Nuevamente
un estudio estima la tasa de prevalencia de
abuso y dependencia conjuntamente, en
este caso en un 4%.

El estudio de Mufioz et al. (2018) en-
cuentran también tasas de prevalencia
anual de trastorno por consumo mas ele-
vadas en Ginebra (9,1%) y de abuso en
Londres (8,8%). Llama la atencién que,
en la prevalencia anual, las tasas minimas
encontradas (0,7%, 0,5% y 0,2%) proce-
den del mismo estudio, realizado en po-
blacién australiana (Teesson et al., 2010).
Por Gltimo, destaca la prevalencia anual de
la dependencia encontrada en hombres en
el estudio coreano de Kim et al. (2009),
superando el 7% (7,31%).
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Prevalencia actual (Gltimo mes)

Para finalizar, sélo un estudio (Mufioz et
al., 2018) muestra datos de prevalencia ac-
tual de trastorno por consumo y abuso, en
este caso se estimanen |,1%y 1,2%.

Nuevamente, tal y como ha ocurrido en
los casos anteriores, estos investigadores
encuentran tasas de prevalencia mas ele-
vadas en Ginebra (trastorno por consumo,
4,9%) y Londres (abuso, 4,3%).

DISCUSION

El objetivo principal de este traba-
jo ha sido revisar de manera sistematica
loa estudios de prevalencia acerca de los
trastornos de uso y abuso de alcohol en
las personas mayores de 65 afios a nivel
mundial. Como se ha comentado, sélo
dos estudios han utilizado instrumentos
sensibles para esta poblacion: Muhoz et al.
(2018) utilizan la CIDI65+ y Hoeck y Van
Hal (2012) el CAGE65+. De todos los es-
tudios revisados, Mufioz et al. (2018) en-
cuentra las tasas de trastorno por consu-
mo de alcohol (DSM-IV-TR) en el dltimo
afio mas elevadas (5,2%), lo que puede
deberse a que la CIDI65+ puede mostrar
mayor sensibilidad para evaluar a perso-
nas mayores. Mufioz et al. (2018) evaltdan
personas mayores de 65 ahos de diferen-
tes paises europeos donde encuentran ta-
sas de prevalencia muy dispares segln la
zona donde se encuentre el pais, siendo
los paises del centro y norte de Europa
los que obtienen tasas de prevalencia ma-
yores frente a los paises mediterraneos,
hecho que los investigadores explican por
el tipo de bebida consumido. En este caso,
los paises del centro y norte de Europa
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tienden al consumo de bebidas destila-
das, las cuales contienen una mayor pro-
porcién de alcohol, frente al consumo de
vino en los paises mediterraneos (Mufioz
et al,, 2018). Lo mismo ocurre en otros
paises, como es el caso de Rusia, donde
el consumo problematico de alcohol es
mayor y se consume principalmente los
destilados, frente a paises como Republica
Checa y Polonia, donde mayoritariamente
beben cerveza (Hu et al.,, 2015). Otro mo-
tivo por el cual los resultados del trabajo
de Mufioz et al. (2018) resultan de gran
relevancia es porque se incluye personas
mayores de 80 afios, intentando mantener
la proporcién entre hombres y mujeres.
Esto resulta especialmente interesante
ya que lo habitual es que los estudios de
prevalencia no incluyan poblacién mayor,
y menos aun de tan avanzada edad, y en su
mayoria utilizan principalmente mujeres,
ya que tienen mayor esperanza de vida y
es mas facil incluirlas en los estudios frente
a hombres muy mayores, por lo tanto se
consideran los resultados de este trabajo
como representativos de los trastornos
por consumo de alcohol en la poblacion
mayor y un punto de partida para futuras
investigaciones en esta poblacion.

Otro aspecto en el que difieren muchos
de los estudios revisados es en los crite-
rios diagnésticos utilizados para determi-
nar el tipo de trastorno. En esta revision
se han encontrado estudios que utilizan
como manuales diagndsticos DSM-III-R
(Xiang et al., 2009), DSM-IV (Castro-Cos-
ta et al., 2008; Falk et al., 2008; Blazer y
Wu, 2009a; Blazer y Wu, 2009b; Kim et
al., 2009; Sacco et al,, 2009; Lopes et al.,,
2010; Teesson et al., 2010; Blazer y Wu,
2011; Lin et al., 201 |; Esser et al., 2014;
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Borges et al.,, 2014; Grant et al.,, 2017),
DSM-IV-TR (Mufioz et al., 2018) y CIE-10
(Rosén et al., 2010; Peltzer y Phaswana-
Mafuya, 2013); , por lo que también se
dificulta por ese lado la unidad entre los
posibles diagndsticos.

Resulta interesante comparar entre si los
estudios que utilizan el mismo instrumento
de evaluacién. En este sentido, donde se
encuentra una mayor homogeneidad en los
resultados es en las medidas de trastorno
por consumo anuales con el AUDADIS-IV,
donde encuentran prevalencias del 1,5%
(Falk et al., 2008; Lin et al., 201 |; Grant et
al., 2017). Si se comparan estas tasas con las
obtenidas con la CIDI 65+ (Mufoz et al.,
2018), se puede observar que son bastan-
te mas bajas, lo que puede indicar que se
estd subestimando los trastornos de uso y
abuso de alcohol en personas mayores al no
utilizar instrumentos mas sensibles. Siguien-
do en esta tesitura se encuentran tasas de
prevalencia notablemente mas bajas en per-
sonas mayores de Australia (Teesson et al.,
2010), evaluadas con la CIDI (0,5%, 0,2% y
0,7% respectivamente). No soélo se encuen-
tran tasas de prevalencia dispares entre es-
tudios que utilizan distintos instrumentos de
evaluacidn, sino que también es notable una
heterogeneidad dentro de los estudios que
utilizan los mismos instrumentos (CAGE:
Lopes et al., 2010; Hoeck y Van Hal, 2012;
Hu et al,, 2015; Ong et al., 2016; AUDIT:
Kim et al., 2009; Rosén et al., 2010; Towers
etal, 201 I; Bosque-Prous et al., 2017), este
hecho puede indicar que hay otras variables
que han de tenerse en cuenta para homo-
geneizar los resultados, como plantear ade-
cuadamente qué se estd midiendo y medir
los problemas de consumo bajo los mismos
criterios diagnosticos.
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En cuanto a la pregunta de si son mas pre-
valentes los trastornos de uso y abuso de al-
cohol entre las personas de 65-74 afos que
entre las personas de 75 anos en adelante,
algunos estudios destacan que existe una
correlacién negativa entre la edad y los tras-
tornos de uso y abuso de alcohol (Harrison
etal, 2016; Ong et al., 2016; Bosque-Prous
et al., 2017; Thompson et al., 2017), redu-
ciéndose el consumo de alcohol a medida
que nos alejamos de los 65 anos, habiendo
una diferencia notable entre las personas de
65 afios y las mayores de 85 anos.

Cabe destacar los estudios que comparan
el consumo de alcohol en diferentes cohor-
tes Waern, et al. (2014) y Kelfve y Ahacic
(2015), donde llama la atencién el aumento
del consumo de la cohorte mas joven respec-
to de la anterior; destacando el aumento en
las mujeres de la segunda cohorte del estudio
de Waern et al. (2014), que pasan de un con-
sumo de riesgo del 0,6% al 10,4%. También
merece una mencion en este sentido el estu-
dio de Grantetal., (2017), donde encuentran
resultados similares al comparar datos del
mismo estudio (NESARC) medidos con | |
afios de diferencia. Este tipo de estudios dan
una vision a largo plazo de lo que ocurre con
ciertos fenébmenos en la misma poblacion a
largo del tiempo y comparar los cambios que
experimentan las nuevas generaciones.

Respecto a la pregunta qué riesgo tienen
los hombres de sufrir un trastorno de uso
y abuso de alcohol frente a las mujeres, en
primer lugar, se han encontrado diferencias
en la degradacién del alcohol en el organis-
mo entre hombres y mujeres, teniendo las
mujeres valores mas bajos de alcohol deshi-
drogenasa, por lo que lo degradan mas len-
tamente y aumenta su concentracién de al-
cohol en sangre (Milic et al., 2018). También
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sufren en mayor medida las consecuencias
del consumo de alcohol, especialmente en
la tercera edad, donde sufren otros cambios
corporales y endocrinos debidos a la meno-
pausia, aumentando su vulnerabilidad (Milic
et al., 2018). Estos factores pueden influir
en que las mujeres consuman menos alco-
hol que los hombres en edad avanzada, lo
cual se refleja en las tasas de prevalencia que
se han encontrado en la presente revisién,
siendo significativamente mas bajas en mu-
jeres que en hombres.

En algunas ocasiones, el menor consumo
de alcohol en mujeres tiene que ver con
factores culturales, donde no siempre esta
bien visto que las mujeres consuman este
tipo de bebidas, como es el caso de Corea
(Kim et al., 2009), donde se estiman preva-
lencias de abuso de alcohol en mujeres del
0,48% (frente al 4,98% en hombres), y de
dependencia del 0,24% (frente al 7,31% en
hombres) (Kim et al., 2009). Por otro lado,
destaca el estudio de McClure et al. (2013)
donde encuentran que las mujeres que viven
en Florida consumen mas alcohol que las
mujeres del resto de Estados Unidos. Estos
resultados siguen en la linea de las diferen-
cias debidas al ambiente, ya que en esta ciu-
dad se concentra un gran nimero de perso-
nas mayores y podria haber mas laxitud en
el consumo de alcohol u otras sustancias en
este colectivo que en otros lugares del pais.

En relacion a las diferencias en las tasas de
prevalencia del trastorno de uso y abuso de
alcohol entre personas mayores de diferen-
tes culturas, uno de los factores culturales
encontrados, que ya se ha mencionado an-
teriormente, es el tipo de bebida consumido,
el cual afecta a la prevalencia de los proble-
mas relacionados con el consumo (Hu et al.,
2015; Mufioz et al., 2018). Por lo tanto, la cul-
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tura no sélo condiciona a las personas a be-
ber en determinados momentos o asociados
a un consumo social (McClure et al., 2013),
sino que también condiciona el tipo de bebi-
das que consume su poblacién. También con-
diciona lo que se considera adecuado beber
en funcién de tu género, lo que puede ser un
factor de proteccion para el caso de las muje-
res, pero un factor de riesgo en los hombres,
donde se puede considerar no sélo normal
sino adecuado y deseable un consumo con-
tinuado y abundante de bebidas alcohdlicas.

Una de las limitaciones encontradas a lo
largo de la revisién es que la mayoria de los
estudios estan realizados en poblacién esta-
dounidense, hecho que puede influir en los
datos de prevalencia al compartir la cultura y
los habitos en la bebida. Otro inconvenien-
te que se ha encontrado es la diversidad de
instrumentos de evaluacién que emplean
los investigadores, lo que dificulta tener una
medida clara y uniforme en los distintos es-
tudios de prevalencia. Ademas, muchos de
los instrumentos utilizados no estan especifi-
camente disefados para evaluar a personas
mayores, lo que constituye una desventaja a
la hora de detectar los problemas de consu-
mo en las personas mayores.

CONCLUSIONES

La cultura juega un papel relevante en los
trastornos de uso y abuso de alcohol en las
personas mayores, pudiendo en algunos ca-
sos normalizar el consumo de alcohol y mi-
nimizando los riesgos que causa un consu-
mo continuado de esta sustancia, ademas de
condicionar el tipo de bebida que se consu-
me. Por lo tanto, interesa romper con estos
mitos sobre el consumo de alcohol y otras
sustancias, como puede ser el tabaco, para
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que cese la normalizacién de su consumo y
se normalicen otras conductas como acudir
a los servicios de salud y de salud mental.

La cultura también interacciona con otra
variable como es el género. En este caso, el
género influye en como percibe la sociedad
el consumo de alcohol, en lo que resulta de-
seable o indeseable, incluso en lo que esta
permitido y lo que no. En general se observa
menor consumo de alcohol en mujeres, en-
contrando culturas que juzgan severamente
a aquellas mujeres que lo hacen.

Por ultimo, dentro del colectivo de perso-
nas mayores existen diferencias en el consu-
mo de alcohol en funcién de la edad, lo cual
podria tener que ver con la mortalidad del co-
lectivo, deterioro a nivel cognitivo y/ o funcio-
nal que le impida el acceso a bebidas alcohd-
licas o contacto con ambientes que propicien
el consumo, internalizacién en instituciones o
comorbilidad con otras patologias médicas
que contraindiquen el consumo de alcohol.

Cabria mencionar las dificultades encon-
tradas en la revision, descritas en el apartado
anterior, resaltando la necesidad de mejora
en los procesos e instrumentos de deteccién
para trastornos mentales en personas mayo-
res para su deteccién temprana y tratamien-
to adecuado para proporcionarles una mejo-
ra en su calidad de vida y un envejecimiento
mas satisfactorio. Una de las mejoras que
pueden realizarse es revisar los instrumentos
de evaluacién para adaptarlos a las personas
mayores, ya sea aumentando su sensibilidad
para la deteccion de problemas, como adap-
tando el lenguaje y la longitud para evitar los
efectos del cansancio o fatiga que pueden
experimentar a lo largo de las entrevistas de
evaluacion y teniendo en cuenta sus limita-
ciones fisicas y/o cognitivas.
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