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La pandemia del trastorno mental se expande 

 

Determinadas paradojas de la sociedad moderna alimentan el aumento progresivo de los trastornos mentales: 

las cifras de la pandemia en imágenes 
 

 
Se atribuye a la pandemia del covid, pero no es nada nuevo. El 
incremento de los trastornos mentales se produce de forma 
continuada desde hace más de 30 años, principalmente a expensas 
de factores sociológicos, económicos y políticos. Comenzó en 
occidente, pero se extiende al resto de los países del mundo, sobre 
todo en las generaciones más jóvenes.  
Las causas son diversas y provienen desde diferentes ámbitos: 
factores sociales nocivos debidos a la globalización, riesgos 
inesperados de internet o el incremento desmesurado del 
diagnóstico de “trastornos” por parte de los mismos profesionales 
de la salud mental.  
Estás paradojas nocivas de nuestra sociedad se han ido 
acumulando sucesivamente hasta provocar la expansión de la 
pandemia, alcanzado cifras de trastorno mental difícilmente 
asumibles1 (Figura 1): la mitad de nosotros padeceremos uno o 
más trastornos mentales a lo largo de nuestra vida. 

 
 
Cabe destacar que el aumento de los trastornos mentales se ha producido a expensas de factores socioeconómicos externos, 
por lo que los pacientes con patologías psiquiátricas, en los que inciden más la genética y la biología (como el trastorno bipolar, 
la esquizofrenia o el trastorno obsesivo-compulsivo), mantienen sus cifras estables y han quedado relegados a un segundo 
plano, siendo las víctimas invisibles de la citada pandemia.  
 
 

El inicio de la pandemia del trastorno mental 
 
La pandemia del trastorno mental se viene gestando desde el 
cambio de milenio. La sociedad todavía no lo percibía, pero los 
servicios de salud mental atendían cada vez a más personas con 
dificultades en adaptarse a su entorno. Poco después se 
publicaron los primeros estudios, que confirmaban estas 
sospechas. En el año 2004 asistíamos al incremento de más del 
200% del trastorno límite de personalidad (TLP), en menos de 10 
años2 (figura 2).  
El TLP es un trastorno descrito en 1980, cuya génesis se ha 
relacionado con las dificultades de una parte vulnerable de la 
población en adaptarse a la desintegración sociocultural que 
supone la sociedad moderna: la lealtad es sustituida por el 
individualismo, se pierde el sentido de pertenencia al grupo, 
debido a rupturas familiares (por movilidad geográfica, divorcios o 
rápidos cambios sociales), hecho que interfiere directamente en la 
transmisión generacional de valores3.  
 

Figura 1: Evolución del número de pacientes con diagnóstico de Trastorno 

Límite de Personalidad y de los ingresos en las Unidades de Hospitalización 

Psiquiátricas de 1995 a 2004. Fuente e imagen2. 

 

 

 

Figura 1: Un reciente estudio del World Mental Health Survey, realizado a 156331 

personas de 29 países, muestra que la mitad de nosotros padeceremos 1 o más 

trastornos mentales, de los 18 a los 75 años. Fuente e imagen1, 20.  

https://www.thelancet.com/journals/lanpsy/article/PIIS2215-0366(23)00193-1/fulltext
https://riuma.uma.es/xmlui/bitstream/handle/10630/4907/TDR%20FONTALBA%20NAVAS.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.trastornolimite.com/images/stories/pdf/TLP-estudio-y-tratamiento-por-tania-escribano-nieto.pdf
https://riuma.uma.es/xmlui/bitstream/handle/10630/4907/TDR%20FONTALBA%20NAVAS.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.thelancet.com/journals/lanpsy/article/PIIS2215-0366(23)00193-1/fulltext
https://creativecommons.org/licenses/by/2.0/deed.es
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En la actualidad los trastornos de personalidad continúan aumentando a 

expensas de los factores sociales, según explica el Dr. Jose Luis Carrasco 

del Hospital Clínico San Carlos de Madrid en una entrevista al Diario El 

Mundo: “Debemos mantener el equilibrio entre la voluntad y la libertad. 

La respuesta del aumento de los trastornos está en la ruptura de esto, 

porque ha aumentado la flexibilización de la autoridad, la caída de los 

límites y el auge del individualismo. Todo esto ha dejado más expuesta a 

la gente que tiene dificultades y tiende a la soledad. En ellos crece el 

sentimiento de que la vida no tiene sentido, llegando al momento 

dramático: el suicido”. 

 

 

 
La clasificación diagnóstica del DSM 
 
Otra de las paradojas de la sociedad moderna que alimenta la pandemia 
del trastorno mental, proviene de los mismos profesionales de la salud 
mental: el aumento desmesurado de los trastornos que se han ido 
describiendo, en los sucesivos manuales diagnósticos de salud mental3 

(Figura 2). Quizás por la motivación de mantener vivos sus grupos de 
investigación, por ambición profesional o tan solo económica… El 
incremento ha sido relacionado en parte con los intereses económicos y 
políticos, de los mismos profesionales que lo elaboraron5 (Figura 3). 

 
De los 29 miembros del grupo de trabajo que elaboraron la última edición del 
DSM, 19 estaban asociados a 144 compañías farmacéuticas. Cada miembro 
del grupo tenía un promedio de conflicto de intereses con cinco 
farmacéuticas y uno de ellos con 13. El presidente del grupo de trabajo, el Dr. 
David J. Kupfer reveló tener 11 asociaciones de este tipo5 (Figura 3).  

 
 
 
 
 
 

 
El Dr. Allen Frances fue Jefe del Grupo de Tareas de la 
versión previa (DSM-IV, 1994) y profesor de la 
Universidad de Duke.  Antes de la publicación del DSM-
V ya advirtió de los problemas de sobrediagnóstico en 
psiquiatría: “pequeños cambios en la definición dan 
lugar a grandes cambios impredecibles en el 
diagnóstico y el tratamiento, especialmente cuando 
los aplican compañías farmacéuticas y grupos 
interesados en la investigación de determinados 
trastornos”6 (Figura 4). 
 
 
 
 
 
 

Figura 2: Número de diagnósticos del manual de la Sociedad 
Americana de Psiquiatría (DSM, Diagnostic and statistical manual), en 

diferentes revisiones, desde 1952 hasta la actualidad. Fuente4. 
Imagen: elaboración propia. 

Figura 3. La influencia de los intereses económicos y políticos en la 

elaboración de las clasificaciones de psiquiatría, DSM. Fuente e imagen5: 

Figura 2: Dr. Jose Luis Carrasco.Hospital Clínica San Carlos, Madrid.  

Fuente e imagen: entrevista del Diario El Mundo. 

 

 

Figura 4: Traducción del artículo del Dr. Frances, psychiatrictimes.com, 
2013. Fuente e imagen6. 

https://amp-elmundo-es.cdn.ampproject.org/c/s/amp.elmundo.es/ciencia-y-salud/salud/2024/03/19/65f4986dfdddffbb358b4588.html
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0211-57352018000100145
https://doi.org/10.1016/j.eurpsy.2011.01.005
https://doi.org/10.1016/j.eurpsy.2011.01.005
https://www.sepypna.com/documentos/criticas-dsm-v.pdf
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0211-57352018000100145
https://amp-elmundo-es.cdn.ampproject.org/c/s/amp.elmundo.es/ciencia-y-salud/salud/2024/03/19/65f4986dfdddffbb358b4588.html
https://www.psychiatrictimes.com/view/dsm-5-badly-flunks-writing-test
https://www.sepypna.com/documentos/criticas-dsm-v.pdf
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La consistencia científica y pragmática de la clasificación más 
utilizada del mundo (el DSM) se sigue cuestionando, hasta el punto 
de que el Consejo Superior de Salud de Bélgica ha desaconsejado 
su uso, a raíz de un artículo publicado en The Lancet7. El grupo de 
expertos establecido por el Gobierno belga concluyó que el DSM 
carece de validez, confiabilidad y poder predictivo: el manual 
describe trastornos cada vez más amplios, desdibujados y cercanos 
a “la normalidad”; fomenta la desinformación en la sociedad e 
incluso entre los mismos profesionales, participando en el 
incremento desmesurado de los trastornos mentales.  

 
 
 

 
La crisis económica del 2008 
 
La crisis económica del 2008 supuso un antes y un después en la 
evolución de los trastornos mentales. El empobrecimiento social, los 
recortes económicos y el progresivo aumento del burn-out laboral 
supusieron un incremento sin precedentes de los trastornos mentales. 
En una amplia investigación, los trastornos depresivos se incrementaron 
un 76%, la ansiedad un 16%, las somatizaciones un 14% y el abuso de 
alcohol un 7%8 (Figura 6). 

 
 

Los riesgos de la globalización 
 
 

La percepción de que determinados factores perjudiciales de 
la globalización iban haciendo mella en cada vez más 
personas, se ha ido confirmado en diferentes investigaciones. 
Los científicos han definido, la llamada “paradoja de la 
vulnerabilidad” que explica como los países de alto nivel 
económico (teóricamente menos vulnerables) presentan 
mayor prevalencia de trastornos mentales y de suicidio. Se ha 
observado una peor salud mental de la población que vive en 
medios urbanos, con mayor individualismo, menor soporte 
social, más dificultades en conseguir aspiraciones personales 
y mayor sensibilidad al fracaso9, todas ellas paradojas 
perjudiciales de nuestra sociedad (Figura 7). 

 

 

 

 

 

 

Figura 7: Asociación entre las tasas de suicidio en mujeres y 
hombres (por 100.000) y la vulnerabilidad del país, en 96 países. 
Las líneas superior e inferior representan la paradoja de la 
vulnerabilidad. En ambos grupos de género, las tasas de suicidio 
son mayores en los países ricos (calificados como de menor 
vulnerabilidad). Fuente e imagen9. 

Figura 6. Resultados una la investigación realizada en la Universidad de las 

Islas Baleares a más de 10000 personas, entre el 2006-2011.  

Fuente8. Imagen: elaboración propia.  

Figura 5. Fuente e imagen: Psyciencia.com 

https://www.thelancet.com/journals/lanpsy/article/PIIS2215-0366(19)30284-6/fulltext?fbclid=IwAR34I2me5TjK58rtd56aWmzM-mgNkF0A2e0rTdq1MAk0YDkWVbh2kP1ETHM
https://watermark.silverchair.com/cks035.pdf?token=AQECAHi208BE49Ooan9kkhW_Ercy7Dm3ZL_9Cf3qfKAc485ysgAAA04wggNKBgkqhkiG9w0BBwagggM7MIIDNwIBADCCAzAGCSqGSIb3DQEHATAeBglghkgBZQMEAS4wEQQMW9YUOw6Qc1B4AOJ7AgEQgIIDAU7Ab0ZFQsCy08acuqrAhLCfrdhQfFQW63ZeYrR1svWRh-5apCTIjnOtQNOPEwu6yLGsPyRN_FMElVLTqqEDXEeB-NiHFLeMGojRiydHdiSuLglS6EfWLQIPgH4lG1i-FltBpsqxE009TwBaGON7z7SA4oNxGwSNUJVxrdRMB6BIATh8XlfKxkZO23TI-3mnFeMNd8wOu16wMNSULzdQ_O2jQUmGRX3eq4e-WLf6mkrOBsKLjoHHiSEqR8xpW3BHXFZPj46cyiHvHD7satKy-OO5oAaviBcnOrep1xyxABwxy1XXk5DPv8wyu1KudSVdiDEk86ctEJF8W0bZXDMhhOe5-Hlq9PxehWRZmNk6x39Z6YNzYFu2xRF7-40DR4fFHiMhTSuhR4iG9ZmHuuSru3t_RPHjMp_vrI8KhER-Z44RxtoZIk0rZYax6ekEIgi2sGSzUwhdY1Ij1_R2Fmx0vh12QUP1d8Qq12l7pIseWWaheIP7o5-HGpO7ttazKaN52bXHmpZtZhUWKhEvhyZh726AtQrtVfFwOP_m8XNiKtVw4wZjIOOLHJVTYMwVakEKy0QlCeJRecSmFZwq_RGlU2-zJ_AQBJJGpw6X7wp2lqVNDHJnXQkJPGGUk56wqddoxq9yp9DUTUF-SCnGH7zx-RZp6hvOqvkaPOJrfCpaCii2qgA7sly54P1kdJZ8eAYUgN6ecNLRtnEDZgDYflzrH0uGODaYgx33yiJrpdd_21UnGOeusIfW9jMCEGWhrdNyqMQnSuk-N_LvhROmvEiO4y27rX0hkmysvWZiG4Fvg80qFpgsPOKKk4vPn7JEu5oMhdfKYkgtf1kWW8lCjvDNnJP1XPPxw7sgQe9Qa6a4IyTgPW7xLX-zb8ebhIPS039-T3h2Zp_DwHpc4WjGugAkCjz9S4KT3Cky-VriWKXfvymVpX0JX0KrDLF2-2rsFaPFaS3PtfyS84HFSycxVCl8UjAc6a4o8M9pYTE8UQUswxa3y-1pMffTkCA5F_Nfy2hpx1k
https://doi.org/10.1192/bjp.2019.41
https://www.psyciencia.com/el-consejo-superior-de-salud-de-belgica-desaconseja-el-uso-de-las-categorias-dsm/
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Perdiendo nuestra singularidad cultural como país mediterráneo. 
 

 

Se han descrito como cualidades culturales de los países 
mediterráneos, el colectivismo, el estilo de vida relajado y la 
naturaleza emocional más expresiva. Los científicos señalan 
que estas cualidades han actuado como factores protectores 
respecto al suicidio10. Por este motivo, nuestro país disfrutaba 
de una buena salud mental en comparación con países del norte 
de Europa.  
En los años 90 las cifras de suicidio comenzaron a disminuir en 
la mayoría de los países de Europa y a aumentar en los países 
mediterráneos. A medida que la globalización se iba 
instaurando, los valores culturales mediterráneos se perdían, 
en detrimento de la salud mental de la población (INE de 202211, 
Figura 8).  

 
 
 
 
Si ponemos los datos de España en una gráfica, se observa claramente el 
aumento de las cifras de suicidio desde los años años 90 (Figura 9). El 
2022 ha sido el cuarto año consecutivo, de máximos históricos de 
defunciones por suicidio en España12. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
Internet en los menores de edad 
 
 

 
Por si fuera poco, internet irrumpió en nuestras vidas. En un principio, 
la sociedad no supo darse cuenta de sus potenciales amenazas. A 
medida que ha pasado el tiempo, las investigaciones daban la razón a 
los profesionales de la salud mental, concluyendo que las pantallas 
pueden incidir directamente en el malestar emocional de los menores, 
al llegar a su vida adulta13 (Figura 10). 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

Figura 10: El malestar psíquico se incrementa 
significativamente en la edad adulta, en relación a la 
adquisición del teléfono móvil en los menores, a edades 
más tempranas. Fuente e imagen13. 

Figura 8: Los países del norte de Europa están consiguiendo disminuir 
las tasas de suicidio a diferencia de nuestro país, que partía de cifras 
muy bajas, pero actualmente no paran de subir. Fuente: INE 202211. 
Imagen: elaboración propia.  

Figura 9: Cifras de suicidio en España. En amarillo, el total. En rojo, 
los suicidios en hombres y en azul en mujeres. Se observa como los 
suicidios prácticamente se triplican desde los años 70. Fuente e 
imagen: Datosmacro.expansión, INE 202211. 
  

https://clinical-practice-and-epidemiology-in-mental-health.com/VOLUME/16/PAGE/93/
https://datosmacro.expansion.com/demografia/mortalidad/causas-muerte/suicidio/espana
https://www.sanidad.gob.es/estadEstudios/estadisticas/sisInfSanSNS/tablasEstadisticas/InfAnualSNS2022/INFORME_ANUAL_2022.pdf
https://sapienlabs.org/wp-content/uploads/2023/05/Sapien-Labs-Age-of-First-Smartphone-and-Mental-Wellbeing-Outcomes.pdf
https://sapienlabs.org/wp-content/uploads/2023/05/Sapien-Labs-Age-of-First-Smartphone-and-Mental-Wellbeing-Outcomes.pdf
https://datosmacro.expansion.com/demografia/mortalidad/causas-muerte/suicidio/espana
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España es además, según una reciente investigación12, el país 
donde los menores pasan mayor tiempo expuestos a las redes 
sociales en comparación con países de nuestro entorno (Figura 11). 
 

 
 

 
 
 
El problema de internet y los menores, parece aún mayor de lo 
que podíamos esperar: el hecho de adquirir un teléfono móvil en 
edad más temprana se relaciona además con mayor riesgo de 
pensamientos suicidas, sentimientos de agredir a otras personas 
o propensión a adicciones13.  

 

 
 

Los grandes olvidados  
 
Pero otra de las grandes paradojas de la sociedad 
moderna, es el fracaso respecto al cuidado de las 
personas con patología psiquiátrica per se, como la 
esquizofrenia: de 100 personas con diagnóstico de 
esquizofrenia, hay 15 suicidios más en los países ricos en 
comparación a los países de ingresos medios y bajos15.  

 
Demasiadas paradojas 
 
Las paradojas de la sociedad moderna nos están abocando al empeoramiento progresivo de la salud mental de la población, 
a pesar del presupuesto destinado a la sanidad y del esfuerzo cada vez mayor de los profesionales de la salud mental. Urge 
realizar una reflexión profunda y comprometer a nuestras instituciones sociopolíticas para actuar con voluntad real de mejorar 
las cifras de la pandemia.  
 
A continuación, se exponen las cifras de la pandemia del trastorno mental en imágenes: en España, en Europa y la expansión 
desde occidente hacía el resto del mundo.  
 
 

Cifras de la pandemia del trastorno mental en imágenes 
 

Figura 11. Tiempo de uso de redes sociales en menores durante el año 

2023, en 5 países. Fuente e imagen: Informe anual Qustodio 2023 14. 

Figura 12. En la gráfica se observa como las curvas de riesgo 
aumentan significativamente en relación a una edad más 
precoz en disponer de teléfono inteligente. Informe Global 
Mind Project 2023: estudio realizado durante 4 meses, a 27969 
personas de 41 países, de todos los continentes. Fuente e 
imagen13. 

Figura 13: Las cifras de suicidio de personas con 
diagnóstico de esquizofrenia son significativamente más 
altas en los países ricos, respecto a los de ingresos medios 
y bajos. Fuente15, imagen: elaboración propia. 

https://static.qustodio.com/public-site/uploads/2024/01/19122643/ADR_2023-24_ES.pdf
https://sapienlabs.org/wp-content/uploads/2023/05/Sapien-Labs-Age-of-First-Smartphone-and-Mental-Wellbeing-Outcomes.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8556328/
https://static.qustodio.com/public-site/uploads/2024/01/19122643/ADR_2023-24_ES.pdf
https://sapienlabs.org/wp-content/uploads/2023/05/Sapien-Labs-Age-of-First-Smartphone-and-Mental-Wellbeing-Outcomes.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8556328/
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En España: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 17: Otra consecuencia de los factores socioeconómicos 

adversos es la “Medicalización de la pobreza”. Según Juan 

Carlos Llano, investigador de EAPN-ES (Red Europea de Lucha 

contra la Pobreza y la Exclusión Social en España): “A veces el 

sistema sanitario es el único lugar al que van las personas 

pobres a resolver sus problemas porque es donde encuentran 

algún tipo de ayuda”. Fuente e imagen17. 

 

Figura 16: En la Encuesta sobre soledad no deseada en 
la juventud en España (2023), los pensamientos 
suicidas se triplican entre los jóvenes con sentimientos 
de soledad no deseada. Fuente e imagen16.  

Figura 14: Según el Informe anual del Sistema nacional de 
salud (2022), los trastornos mentales han aumentado un 
42% en mujeres y un 46% en hombres en España, desde 
2016 a 2022. Fuente e imagen12. 

Figura 15: El mismo informe detecta que entre 2016 y 
2022, los trastornos de ansiedad se han duplicado en 
adultos y los trastornos mentales se han duplicado en los 
menores de 25 años. Fuente e imagen12. 
 
 

https://www.eldiario.es/sociedad/espana-medicaliza-pobreza_1_11233232.html
https://www.soledades.es/sites/default/files/contenidos/Estudio%20soledad%20juvenil_V12_accesible.pdf
https://www.sanidad.gob.es/estadEstudios/estadisticas/sisInfSanSNS/tablasEstadisticas/InfAnualSNS2022/INFORME_ANUAL_2022.pdf
https://www.sanidad.gob.es/estadEstudios/estadisticas/sisInfSanSNS/tablasEstadisticas/InfAnualSNS2022/INFORME_ANUAL_2022.pdf
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En Europa: 

                                                                                                           

 
En el mundo: 
 

 

 

Figura 18: Informe de la Organización para la Cooperación y el 
Desarrollo Económicos (OCDE), de la Comisión Europea. 
Fuente e imágenes19. 
 
Figura 18A: Noruega es el país de la Unión Europea (UE) donde 
más ha crecido la depresión en adultos en 2021: un 42,5% 
respecto al año anterior. España fue el segundo país donde 
creció más la depresión en jóvenes: un 22,5% por detrás de 
Austria (23,7%).  
 

Figura 19C: A nivel mundial, los adultos 
jóvenes tienen una probabilidad de tres a 
cuatro veces mayor de percibir mala salud 
mental que la generación de sus padres. Dato 
que apunta a la expansión de la pandemia a 
países de ingresos medios o bajos. 

Figura 19A: De los 64 países, España es en el 
que más ha crecido la percepción de mala 
salud mental, con un incremento del 7% 
respecto al 2021.  
 

Figura 19D: La puntuación MHQ, que evalúa la 
percepción propia de mala salud mental, se 
relacionó directamente con una peor 
productividad laboral de las personas 
encuestadas, a nivel mundial. 

Figura 19B: En 34 países analizados, la salud 
mental no empeoró desde el 2021, pero 
tampoco llegó a niveles prepandemia. A 
diferencia del claro empeoramiento en España 
y en la Unión Europea. 

Figura 18B. El incremento de la demanda de atención en salud 
mental en jóvenes en 2021 fue del 90% respecto al año anterior.  

Figura 18C. Más de la mitad de las personas con problemas 
de salud mental de la UE, manifiesta no haber sido atendido 
convenientemente por el sistema sanitario. 

A B 

C 

Figura 19: Informe del estado Mental del mundo en 2022: 491.196 encuestado de 64 países. 
Fuente18, imagen: elaboración propia a partir de imágenes de la fuente citada. 

https://doi.org/10.1787/507433b0-en
https://mentalstateoftheworld.report/wp-content/uploads/2023/04/Mental-State-of-the-World-2022_spanish.pdf
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