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Resumen  En  este  trabajo  se  analiza  la  utilidad  de  diferentes  intervenciones  psicológicas  y  far-
macológicas  empleadas  en  el  abordaje  de  pacientes  con  trastorno  bipolar  y  abuso  de  sustancias.
Se realizó  una  búsqueda  bibliográfica  en  las  bases  de  datos  Medline  y  PsycINFO  (2005-2015).
Un total  de  30  estudios  experimentales  se  describen  agrupados  según  el  tipo  de  modalidad
terapéutica  (farmacológica  19;  psicológica  11).  La  quetiapina  y  el  valproato  han  demostrado
superioridad  en  la  mejora  de  los  síntomas  psiquiátricos  y  en  la  reducción  del  consumo  de  alco-
hol, respectivamente.  Las  terapias  psicológicas  grupales  con  psicoeducación,  prevención  de
recaídas e  inclusión  de  la  familia  han  resultado  favorables  para  reducir  la  sintomatología  y
favorecer  la  abstinencia  y  la  adherencia  al  tratamiento.  La  abundancia  de  terapias  multicom-
ponente, la  falta  de  especificación  de  las  características  clínicas  de  los  participantes  durante  la
intervención,  la  elevada  tasa  de  abandono  o  la  falta  de  control  experimental  de  algunos  estudios
comprometen  la  posibilidad  de  considerar  las  actuales  pautas  de  intervención  recomendadas
como tratamientos  bien  establecidos.
©  2015  Publicado  por  Elsevier  España,  S.L.U.  en  nombre  de  SEP  y  SEPB.
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Review  of  the  efficacy  of  treatments  for  bipolar  disorder  and  substance  abuse

Abstract  The  aim  of  this  study  was  to  provide  a  descriptive  overview  of  different  psychological
and pharmacological  interventions  used  in  the  treatment  of  patients  with  bipolar  disorder  and
substance abuse,  in  order  to  determine  their  efficacy.  A  review  of  the  current  literature  was
performed using  the  databases  Medline  and  PsycINFO  (2005-2015).  A  total  of  30  experimental
studies were  grouped  according  to  the  type  of  therapeutic  modality  described  (pharmacological
19; psychological  11).  Quetiapine  and  valproate  have  demonstrated  superiority  on  psychiatric
symptoms  and  a  reduction  in  alcohol  consumption,  respectively.  Group  psychological  thera-
pies with  education,  relapse  prevention  and  family  inclusion  have  also  been  shown  to  reduce
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the  symptomatology  and  prevent  alcohol  consumption  and  dropouts.  Although  there  seems  to  be
some recommended  interventions,  the  multicomponent  base,  the  lack  of  information  related  to
participants  during  treatment,  experimental  control  or  the  number  of  dropouts  of  these  studies
suggest that  it  would  be  irresponsible  to  assume  that  there  are  well  established  treatments.
© 2015  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  on  behalf  of  SEP  y  SEPB.

Introducción

Los  casos  de  trastorno  bipolar  (TB)  con  trastorno  por  uso
de  sustancias  (TUS)  han  recibido  una  escasa  atención  en
la  investigación  de  los  últimos  años,  en  particular  en  lo
referente  a  su  tratamiento.  Sin  embargo,  la  prevalencia  de
esta  afección,  los  costes  asistenciales  y  sociales  que  genera
esta  población,  además  del  sufrimiento  personal,  ponen  de
relieve  la  importancia  de  un  manejo  eficaz  de  este  trastorno.
En  el  caso  del  TUS  en  pacientes  con  TB  tipo  i  se  calcula  una
prevalencia  vital  de  en  torno  al  52,3-60,7%,  y  al  36,5-48,1%
en  el  TB  tipo  ii1---3.  Esta  tipología  de  trastorno  dual  se  asocia
también  a  una  mayor  presencia  de  enfermedades  médicas,
hospitalizaciones  de  larga  duración  e  intentos  de  suicidio4,5.
Además,  presenta  una  alta  comorbilidad  con  trastornos  de
ansiedad6 y  síntomas  como  la  agitación  psicomotora7,  lo  que
a  su  vez  empeora  el  pronóstico  del  TB  y  acusa  un  incremento
del  consumo  de  sustancias.

Por  su  parte,  el  consumo  de  sustancias  ha  demostrado
empeorar  la  sintomatología  psiquiátrica  del  TB  haciendo,
por  ejemplo,  más  frecuente  el  cambio  de  un  episodio
---maníaco,  depresivo  o  mixto---  a  otro8. Algunos  estudios
muestran  cómo  el  consumo  de  alcohol  en  estos  sujetos
se  asocia  a  mayores  déficits  cognitivos,  especialmente  en
memoria  visual  y  verbal  y  en  funcionamiento  ejecutivo  y
habilidades  de  razonamiento9,10,  mientras  que  el  consumo
de  tabaco  o  cannabis  parece  asociarse  a  un  empeoramiento
de  la  sintomatología  en  el  TB11,12.  Alternativamente,  varios
trabajos  señalan  la  abstinencia  temprana  de  cualquier  con-
sumo  como  predictor  favorable  de  una  mejor  evolución  de  la
persona  con  TB13.  En  todo  caso,  las  personas  con  diagnósti-
cos  concomitantes  de  TB  y  TUS  suelen  tener  mayor  actividad
criminal  y  peor  funcionamiento  en  la  vida  social  que  aquellas
que  solo  cursan  con  bipolaridad,  llegando  a  equipararse  a  las
personas  con  un  diagnóstico  de  esquizofrenia  sin  TUS14,15.

En  el  abordaje  de  esta  afección  se  han  planteado  una
serie  de  tratamientos  farmacológicos,  como  el  litio16,  la
carbamazepina17,  la  quetiapina18,19 o  la  lamotrigina20,  así
como  algunos  psicológicos,  tales  como  las  terapias  de  grupo,
familiar,  cognitivo-conductual,  de  prevención  de  recaídas,
etc.21---24.  Aun  así,  no  parece  haber  un  tratamiento  de  efica-
cia  probada  para  esta  clase  de  pacientes.  Esto,  junto  con  la
típica  división  dicotómica  de  los  sistemas  atencionales  ---para
trastornos  mentales  o  para  drogadicciones---,  así  como  de  los
acercamientos  terapéuticos  ---farmacológico  o  psicológico---,
señala  la  conveniencia  de  analizar  en  profundidad  las  dife-
rentes  intervenciones  actualmente  disponibles  para  abordar
estas  situaciones.  El  presente  estudio  tiene  como  objetivo
la  descripción  de  los  procedimientos  que  han  demostrado

ser  útiles  en  el  tratamiento  del  TB  en  comorbilidad  con  el
consumo  de  sustancias  y  ofrecer  así  una  perspectiva  general
del  estado  de  la  investigación  actual  a  este  respecto.

Método

Se  realizó  una  búsqueda  general  (2005-2015)  en  las  bases  de
datos  Medline  y  PsycINFO  utilizando  como  descriptores  los
términos:  («bipolar  disorder» AND  «substance  use  disorder»
AND  «treatment»). Se  han  delimitado  los  últimos  10  años
por  considerarse  un  período  de  tiempo  adecuado  para  ofre-
cer  una  visión  actualizada  sobre  la  temática  que  trata  el
presente  trabajo.

Como  resultado,  se  obtuvieron  8.431  artículos.  A  par-
tir  de  estos  documentos,  se  realizó  una  criba  en  la  que  se
seleccionaron  investigaciones  con  base  en  los  siguientes  cri-
terios  de  inclusión:  1)  trabajos  cuyo  objetivo  de  estudio
fuese  la  evaluación  de  alguna  modalidad  de  tratamiento
para  el  TB  y  el  TUS;  2)  que,  en  relación  con  la  modalidad
terapéutica  estudiada,  empleasen  el  método  experimental
y/o  controlado  para  determinar  el  beneficio  terapéutico;  3)
que  informaran  de  forma  clara  de  las  características  de  la
muestra,  las  variables  y  los  instrumentos  utilizados  en  su
medición,  el  diseño experimental  y  la  significación  estadís-
tica  de  los  resultados,  así  como  de  la  muerte  experimental;
4)  escritos  en  inglés,  español,  italiano,  francés  o  alemán.
Delimitando  los  criterios  comentados,  se  identificaron  un
total  de  30  estudios  experimentales,  que  se  analizan  en  el
presente  trabajo.  En  la  figura  1  se  describe  el  proceso  de
selección  y  exclusión  de  los  estudios.

Resultados

De  los  30  estudios  experimentales  que  cumplían  los  criterios
metodológicos  exigidos,  19  se  refieren  a  tratamientos  far-
macológicos  y  11  a  tratamientos  psicológicos.  En  ellos,  se
realiza  una  evaluación  pre-pos  con  un  seguimiento  de  entre
2  meses  y  5  años,  siendo  la  droga  más  frecuentemente  con-
sumida  el  alcohol,  seguida  de  la  cocaína,  el  cannabis  y  la
metanfetamina.  No  obstante,  la  mayoría  de  los  sujetos  que
conforman  las  muestras  analizadas  no  se  limitan  a  consumir
una  sola  droga,  sino  que  son  politoxicómanos.

Entre  los  estudios  de  intervenciones  farmacológicas  revi-
sados,  divalproex,  quetiapina  y  lamotrigina  son  los  fármacos
más  habitualmente  empleados.  La  problemática  del  TB  en
comorbilidad  con  el  consumo  de  alcohol  se  analiza  en  6
estudios,  y  otros  4  trabajos  atienden  al  consumo  de  otras
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