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Introduccidn. Los trastornos mentales representan una carga sanitaria creciente en todo el mundo. Caracterizar
su espectro y las tendencias a lo largo del tiempo en los adolescentes deberia influir en las politicas educativas
y apoyar las estrategias preventivas en las escuelas.

Metodologia. Examinamos retrospectivamente (200-2021) todas las hospitalizaciones en Espafa en
adolescentes de 11 a 18 afos, incluyendo las enfermedades mentales como diagndstico utilizando el Registro
Nacional de Altas Hospitalarias de Espaia.

Resultados. Se produjeron 2.015.589 hospitalizaciones en adolescentes. 118.609 (5,9%) debidas a trastornos
mentales, 55,1 en mujeres. La tasa de diagndsticos psiquiatricos aumento del 3,9% en 2000 al 9,5% en 2021.
Los adolescentes de mas edad presentaban enfermedades mentales con mayor frecuencia que los mas jévenes
(3,8% alos 11y 23% a los 18 afios). La estancia media hospitalaria fue de 10,6 dias. La mortalidad hospitalaria
media fue del 0,24%. Tras el primer afo de la pandemia COVID-19 aumentaron un 51% en 2021.

Los diagndsticos mas frecuentes fueron: trastornos por uso de sustancias (TUS) (40%), trastornos de la
alimentacién (TA)(15%), ansiedad (13%), trastorno por déficit de atencién con hiperactividad (TDAH) (9%),
depresion (8%), esquizofrenia/psicosis (6%), trastornos del espectro autista (TEA) (6%), trastornos del suefio
(3%), comportamiento suicida (2%) y trastornos sexuales (1%). El nimero de ingresos se multiplicd por mas de
10 en el TDAH, la depresién y los trastornos sexuales.

Se observaron diferencias en cuanto al sexo, con predominio de las chicas para ansiedad, depresion, intento de
suicidio y TA y en los chicos de TUS, TDAH, psicosis, esquizofrenia y TEA. El comportamiento suicida y el sexo
masculino fueron predictores independientes de muerte intrahospitalaria en el analisis multivariante.

Discusidn y conclusiones. Existe una crisis creciente de salud mental entre los adolescentes en Espafia. Se ha
producido un aumento constante desde el inicio del milenio, mas evidente tras la pandemia. Las estrategias de
prevencion primaria deben adaptarse a los nuevos perfiles de trastornos mentales en adolescentes.
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