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Resumen

Objetivo. Identificar los medicamentos con potencial psi-
coactivo y uso indebido en la poblacion mexicana. Material
y métodos. Se utilizaron datos de la Encuesta Nacional
de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco 2025, la muestra
incluyé a 555 personas que reportaron uso indebido de me-
dicamentos psicoactivos alguna vez en la vida,y representan a
2.4 millones de personas. Resultados. El medicamento mas
reportado fue el tramadol (86.8%), sustancia clasificada como
opioide. Le siguieron el clonazepam (76.5%) y el diazepam
(15.1%), ambos tranquilizantes. En tercer lugar, se encontro
el metilfenidato (37.8%), considerado un estimulante de uso
médico. Otros medicamentos fueron mencionados con muy
baja frecuencia, entre ellos morfina, fentanilo, alprazolam, flu-
nitrazepam, clobenzorex, fentermina, anfetamina, fenobarbital
y pregabalina. Conclusién. La regulacion del uso indebido
de medicamentos psicoactivos en México requiere fortalecer
los mecanismos de coordinacion, supervision y vigilancia,
asi como promover estrategias de prevencion e impulsar la
educacion en salud.
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Abstract

Objective. To identify potential psychoactive medications
with misuse reported by the Mexican population. Materials
and methods. We used data from the Encuesta Nacional de
Consumo de Drogas,Alcohol y Tabaco 2025.The sample included
2 347 439 individuals who engaged in misuse of psychoactive
prescription drugs lifetime. Results. The most frequently
reported medication was tramadol (86.8%),an opioid medica-
tion. This was followed by clonazepam (76.5%) and diazepam
(15.1%), both classified as tranquilizers. Methylphenidate ranked
third (37.8%), a stimulant prescribed for medical use. Other
medications mentioned were reported infrequently, including
morphine, fentanyl, alprazolam, flunitrazepam, clobenzorex,
phentermine, amphetamine, phenobarbital, and pregabalin.
Conclusion. Regulation of the misuse of psychoactive pre-
scription drugs in Mexico requires strengthening coordination,
oversight,and monitoring mechanisms, promoting prevention
strategies, and advancing health education.

Keywords: misuse of psychoactive prescription drugs; general
population; Encodat 2025; Mexico
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| uso indebido de medicamentos psicoactivos

(UIMP) constituye una de las formas de consumo
de drogas mads prevalente en distintos paises.'? Esta
practica involucra el uso sin indicacién médica, para
otros fines o en una forma, dosis o tiempos diferentes a
la indicaci6n clinica.* Los propésitos principales de este
consumo suelen ser la automedicacién frente al dolor
crénico o a problemas de salud mental, el uso recreativo
o la busqueda de mejora del rendimiento cognitivo.'?

Los medicamentos psicoactivos con mayor uso in-
debido son opioides sintéticos (recetados para manejar
el dolor intenso), como el fentanilo y el tramadol, los
cuales presentan un aumento en incautaciones y regis-
tros de muertes por sobredosis en varias regiones del
mundo. Los tranquilizantes y sedantes (indicados para
el tratamiento de la ansiedad y el insomnio) reportan
decomisos crecientes y deteccién de comprimidos falsi-
ficados, principalmente, las benzodiacepinas. Ademds,
los gabapentinoides, como la pregabalina, tienen un uso
indebido emergente en el dmbito mundial.® Los estimu-
lantes de uso médico (utilizados para aumentar la con-
centracién y el estado de alerta), como el metilfenidato
y las anfetaminas, son de las sustancias mdas adquiridas
por poblacién joven en plataformas digitales.!”#

En el dmbito internacional, la prevalencia del uso
indebido de opioides se estima en 1.2% de la poblacién
de 15 a 64 afios,’ cifra que, en América del Norte, ascien-
de a 4%.” En la region de las Américas, la prevalencia
de uso de tranquilizantes oscila entre 0.5% y 2.2% en la
poblacién general.'’ En cuanto a estimulantes médicos,
en el centro y sur de América, la prevalencia es de 0.2%,
mientras que en América del Norte es de 2.1% para el
mismo grupo etario.!%!

En México, la prevalencia de UIMP entre personas
que asisten a tratamiento es menor a 1%.12 La informa-
cién més reciente del UIMP en poblacién general de 12
a 65 afos proviene de la Encuesta Nacional de Consumo
de Drogas, Alcohol y Tabaco (Encodat 2025)," la cual
mostré que la prevalencia de consumo alguna vez en la
vida fue de 2.5% y, en el dltimo afio, de 0.9%. Por grupo
de medicamentos, los opioides (1.4% alguna vez en la
viday, en el ultimo, afio 0.7%) y los tranquilizantes (1.1%
alguna vez en la vida y 0.3% en el dltimo afio) fueron
los més prevalentes.

Si bien la Encodat 2025 mostr6 prevalencias de
consumo por grupos farmacoldgicos, no reporto la di-
versidad de las sustancias involucradas, lo que impide
visibilizar los medicamentos con uso indebido. Por lo
tanto, el objetivo de este trabajo fue identificar los me-
dicamentos psicoactivos con uso indebido mencionados
por la poblacién mexicana en 2025.
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Material y métodos

Disefio y poblacion de estudio

La Encodat 2025 es una encuesta de hogares con un
disefio probabilistico, multietdpico, estratificado y por
conglomerados con representatividad nacional. Las
caracteristicas del muestreo y otros detalles pueden
consultarse en el articulo metodolégico de la Encodat.!
La recoleccién de datos se realizé por medio de un
cuestionario estructurado que proporciona datos sobre
el consumo de drogas médicas, ilegales, alcohol y tabaco.
Este instrumento se ha actualizado continuamente desde
1989, con la finalidad de identificar nuevas sustancias y
patrones de consumo.'

Para este trabajo, se analizé una submuestra de 555
personas de ambos sexos de 12 a 65 afios que represen-
tan 2.4 millones de individuos a nivel nacional, quienes
reportaron UIMP alguna vez en la vida.

Variables sociodemograficas

Se incluyeron las siguientes variables: sexo (hombre,
mujer), edad (12 a 17, 18 a 29 y 30 a 65 afios), estado
civil (casado/unién libre, separado/divorciado/viudo
y soltero), escolaridad (primaria, secundaria, bachille-
rato o equivalente, y licenciatura o posgrado), estudia
actualmente (si/no), trabajé en los 30 dias previos a la
encuesta (sf/no).

Variables de consumo

UIMP: se refiere a cualquier uso de un medicamento de
prescripcién sin receta, en una frecuencia o dosis mayor
de la prescrita o por los efectos que produce el medica-
mento mds que por su indicacién médica.’

Drogas médicas

Se pregunt6 a las personas participantes si habian
consumido, alguna vez en la vida, alguno de los me-
dicamentos de los siguientes grupos farmacolégicos:
opioides como tramadol, morfina, codeina, buprenor-
fina, fentanilo, nubain, darvon; tranquilizantes como
alprazolam, benzodiacepinas, clonazepam, diacepam,
rivotril, tafil, valium; sedantes como equanil, mandrax,
sevenal, sopor; estimulantes de uso médico como me-
tilfenidato, modafinilo, adderall, ritalin.

A los participantes que contestaron afirmativa-
mente, se les pidié6 mencionar el nombre de los medi-
camentos que habian consumido. Posteriormente, se les
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pregunt6 si este consumo fue: a) sin receta o de forma
diferente a como lo indic6 el médico, o b) con receta y
como lo indicé el médico. Quienes refirieron este tltimo
uso fueron excluidos del andlisis.

Procedimiento de clasificacion de
sustancias

Este proceso consisti6 en identificar, armonizar y co-
dificar los medicamentos o nombres de las sustancias
registradas en la base de datos de acuerdo con su sus-
tancia activa. Cuando se identificé un nombre popular
del que no se tuvo la completa claridad de cudl era su
sustancia activa, se procedio a reclasificarla en el gru-
po farmacoldgico (opioides, tranquilizantes, sedantes,
estimulantes de uso médico) en el que fue mencionada,
con la categorfa “otros opioides”, “otros sedantes”,
etc. Asimismo, cuando una sustancia fue registrada
en la base de datos con el nombre genérico del grupo
farmacolGgico, también se clasificd en “otros opioides”,
“otros tranquilizantes”, etc. El listado de clasificacién
de sustancias puede consultarse en el anexo de este
procedimiento.'®

Las sustancias que no correspondieron a medica-
mentos psicoactivos, pero que eran drogas ilegales se
reubicaron en cada grupo al que pertenecian (cannabis,
cocaina, etc.) o se excluyeron de la clasificacién. Los
nombres populares, comerciales, compuestos quimicos
o sustancias activas, asi como la clasificacion de las sus-
tancias fueron validados por un grupo de especialistas
en farmacologfa, quimica y medicina.

Consideraciones éticas

El protocolo de la Encodat 2025 fue aprobado por el Co-
mité de Ftica, Investigacién y Bioseguridad del Instituto
Nacional de Salud Publica (INSP) (registro CI: 1967). La
participacién fue voluntaria, se obtuvo consentimiento
informado de los participantes adultos o asentimiento
de los adolescentes junto con el consentimiento de sus
tutores, madres o padres.

Analisis estadistico

Se presentan las estimaciones del tamario de la poblacién
(N) y los porcentajes con sus intervalos de confianza
al 95% (IC95%) de las variables sociodemograficas de
la poblacién que reporté UIMP alguna vez en la vida.
Asimismo, se reportan los porcentajes e 1C95% de
consumo por grupo farmacolégico alguna vez, y de los
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principales medicamentos mencionados en opioides,
tranquilizantes y estimulantes de uso médico (grupos
farmacoldgicos de mayor prevalencia) alguna vez en la
vida. Ademads, se estimaron los coeficientes de variaciéon
(CV) para evaluar la precisién de los porcentajes obte-
nidos. Los que se encuentran en el rango de 15 a 29.9%
indican estimacién con confiabilidad media y los iguales
omayores a 30% indican confiabilidad baja. Asimismo,
se muestran las frecuencias de los medicamentos con
menos menciones.

Los porcentajes, [C95% y CV se obtuvieron con base
en el disefio complejo de la encuesta con el prefijo “svy”,
y mediante la incorporacion de factores de expansion,
estratos y unidades primarias de muestreo, con el soft-
ware Stata 19 (StataCorp LLC, College Station, TX, USA).

Resultados

El cuadro I muestra las caracteristicas de la poblacién
que ha hecho UIMP alguna vez en la vida. El 54.3%
(IC95%: 47.9,60.5) fueron hombres y 64.1% (1C95%:
57.1,70.5) tenia entre 30 y 65 afios. Segtin el estado civil,
48.9% (IC95%: 42.8,55.2) eran personas casadas o en
unioén libre. En cuanto al nivel educativo, casi 50% de
las personas contaba con estudios bésicos (primaria o
secundaria). Ademds, se encontré una baja proporcion
de personas que estudiaban al momento de la entrevista
(10.4%, 1C95%: 7.2,14.9), mientras que casi tres cuartas
partes habian trabajado en los 30 dias previos (73.8%,
1C95%: 68.4,78.6).

Los grupos farmacolégicos reportados con mayor
frecuencia por las personas que informaron UIMP al-
guna vez fueron los opioides (55.5%, 1C95%: 50.1,60.9),
tranquilizantes (42.2%, IC95%: 36.5,48.0), estimulantes
(6.9%,1C95%: 4.5,10.4) y sedantes (5.1%, 1C95%: 3.0,8.4)
(cuadro II).

El cuadro Il muestra los principales medicamen-
tos identificados dentro de cada grupo de sustancias
psicoactivas. Entre los opioides, la sustancia mds
reportada fue el tramadol (86.8%, 1C95%: 78.5,92.2),
en los tranquilizantes, el clonazepam (76.5%, 1C95%:
68,83.3) y diazepam (15.1%, 1C95%: 10.8,20.8), y en los
estimulantes de uso médico, el metilfenidato (37.8%,
1C95%: 19.7,60.1).

El cuadro IV muestra los medicamentos con menor
frecuencia de menciones segtin el grupo farmacoldgico,
entre los que destacan: en opioides, morfina, fentanilo
y codeina; en tranquilizantes, alprazolam y flunitraze-
pam; en sedantes, fenobarbital y pregabalina; en los
estimulantes de uso médico, clobenzorex y fentermina.
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Cuadro |
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DE LA
POBLACION CON USO INDEBIDO DE MEDICAMENTOS
PsicoAacTivos. MExico, ENcobaT 2025

Alguna vez*

Prevalencia de uso indebido de
cualquier medicamento

(n= 555IN= 2.3M)
2.5% (IC95%: 2.2,2.9)

psicoactivo™
N % 1C95%

Sexo

Mujer 278 I.IM 457 395521

Hombre 277 I3M 543 47.9,60.5
Edad (afios)

12-17 40 134K 5.7 3.5,9.28

18-29 126 709K 302 244367

30-65 389 I.5M  64.1  57.1,70.5
Estado civil

Casado/union libre 250 I.IM 489 428552

Separado/viudo/divorciado 85 271K 1.6 85,156

Soltero 220 927K 395 334459
Nivel de estudios

Primaria 62 239k 103 7.1,14.78

Secundaria 212 916K 394 332460

Bachillerato I57 644K 277 227332

Licenciatura o posgrado 119 526K 226 18.0,28.0
Estudia

Si 54 245K 104 72,1498

No 501 2.IM 896 851,928
Trabaja (Ultimos 30 dias)

Si 390 I.7M 738 684,786

No 165 615K 262 214316

* Prevalencia reportada en Encodat 2025 del total de la poblacion entre-
vistada.

¥ Porcentajes ponderados obtenidos por columna de las personas que
reportaron uso indebido de cualquier medicamento psicoactivo (opioides,
tranquilizantes, sedantes, estimulantes de uso médico) alguna vez en la vida.
§ CV 15-29.9% (estimacion con confiabilidad media).

IC95%: intervalo de confianza al 95%.

Estimaciones ajustadas por el disefio muestral complejo de la encuesta.

M: millones; k: miles.

Encodat: Encuesta de Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco.

Cuadro Il
PORCENTAJE DE PERSONAS CON USO INDEBIDO
DE MEDICAMENTOS PSICOACTIVOS ALGUNA
VEZ EN LA VIDA, POR GRUPO FARMACOLOGICO.
MExico, ENcopaT 2025

Alguna vez
! N %* 1C95%
Opioides 294 13M 555 50.1,60.9
Tranquilizantes 247 989K 422 36.5,48.0
Sedantes 30 119K 5 3.0,8.4F

Estimulantes de uso médico 44 163K 6.9 45,1048

* Porcentajes obtenidos por columna y grupo farmacoldgico de la po-
blacion que reportd uso indebido de cualquier medicamento (opioides,
tranquilizantes, sedantes, estimulantes de uso médico) alguna vez en la vida.
(N=2 347 439).

£ CV 15-29.9% (estimacion con confiabilidad media).

§ CV 230% (estimacion con confiabilidad baja: debe interpretarse con
precaucion).

1C95%: intervalo de confianza al 95%.

Estimaciones ajustadas por el disefio muestral complejo de la encuesta.

M: millones; k: miles.

Encodat: Encuesta de Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco.

Cuadro Il
PRINCIPALES MEDICAMENTOS PSICOACTIVOS CON
USO INDEBIDO ALGUNA VEZ EN LA VIDA, POR GRUPO
FARMAcoLOGIco. MExico, ENcopAT 2025

Alguna vez
n N %* 1C95%

Opioides N=1303 451

Tramadol 268 | |M 868 785922
Tranquilizantes N= 989 495

Clonazepam 182 757k 765 680,833

Diazepam 54 IsoK 151 10.8,20.8¢
Estimulantes de uso médico N= 162 609

Metilfenidato 21 6k 378  197,60.1%

* Porcentajes ponderados obtenidos por columna y grupo farmacologico
de la poblacion que reporté uso indebido de medicamentos psicoactivos
(opioides, tranquilizantes o estimulantes de uso médico) alguna vez en la vida.
1C95%: intervalo de confianza al 95%.

Estimaciones ajustadas por disefio muestral complejo.

#CV 15-29.9% (estimacion con confiabilidad media).

M: millones; k: miles.

Encodat: Encuesta de Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco.
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Cuadro IV
MENCIONES DE OTROS MEDICAMENTOS
PSICOACTIVOS CON USO INDEBIDO ALGUNA VEZ EN
LA VIDA, POR GRUPO FARMACOLOGICO.
MExico, ENcopaT 2025

Alguna vez

n
Opioides

Morfina

Fentanilo

U | N | ©

Codeina

w

Dextrometorfano

Hidrocodona

NN

Nalbufina

Meperidina

Propoxifeno |

Otros opioides 2

Tranquilizantes

0

Alprazolam

Otros tranquilizantes

Flunitrazepam

Meprobamato

N W | AN

Bromazepam

Flurazepam

Sedantes

o

Otros sedantes

Fenobarbital

Pregabalina

w [N

Metacualona

Gabapentina |
Estimulantes de uso médico

Clobenzorex

Fentermina

Anfetamina

Modafinil

Pseudoefedrina

NN |||

Otros estimulantes

Benzedrina

Dietilpropion |

Prolintano |

Sibutramina |

Encodat: Encuesta de Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco.
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Discusion
El objetivo de este andlisis fue identificar los medica-
mentos psicoactivos con uso indebido con base en datos
de la Encodat 2025.

Encontramos que los opioides y los tranquili-
zantes fueron los mds consumidos alguna vez en la
vida. Por tipo de fdrmaco, los de mayor uso indebido
fueron tramadol en opioides, clonazepam y diazepam
en tranquilizantes, y metilfenidato en estimulantes de
uso médico. Otras sustancias fueron reportadas con
pocas menciones. El uso de estos farmacos se presento,
principalmente, en personas adultas entre los 30 y 65
afios, hombres, con pareja, que trabajan y con escola-
ridad bésica.

La prevalencia de UIMP alguna vez en la vida
reportada por la Encodat fue de 2.5%, menor a la preva-
lencia de 5.1% encontrada en Estados Unidos,"” y similar
a la registrada en otros paises de América Latina como
Chile (2.3%).! Este hallazgo confirma que el UIMP es
bajo en México, y que presenta prevalencias que han
fluctuado entre 1.03% en 2008, 1.4% en 2011 y 1.5% en
2023.192! Cabe destacar que se aprecia un incremento
significativo con respecto a la Encodat 2016, la cual
registré una prevalencia de 1.3% (IC95%: 1.1,1.5). Dicho
crecimiento se explica, principalmente, por el reporte de
tramadol. El cuestionario de la Encodat 2025 incluyé
tramadol y fentanilo médico como nuevos ejemplos
en la pregunta de opioides en la seccién de drogas
médicas. Esto aument6 la sensibilidad de la pregunta,
pero limité la comparacién con encuestas anteriores.
No obstante, este dato revela que el tramadol es el me-
dicamento psicoactivo con mayor uso indebido entre la
poblacién mexicana; resultado que es consistente con la
tendencia mundial en aumento, sobre todo, en Africa,
Asia y Europa.”?

El tramadol es un analgésico opioide de accién cen-
tral con propiedades psicoactivas. Aunque tiene menor
potencial adictivo que la oxicodona o el fentanilo, no es
un medicamento de bajo riesgo, ya que genera tolerancia
y dependencia. En México, miltiples reportes previos
han mostrado que este medicamento se vende sin receta
en las farmacias.”

En 2026, mediante una reforma al articulo 245 de la
Ley General de Salud, el tramadol fue reclasificado de
la fraccion IV ala fraccién IlI, para garantizar su control
sanitario a través de las siguientes medidas: prescripcién
y dispensacién sélo con receta médica, retencién desde
el primer surtimiento y mayor vigilancia en su manejo
por parte de las farmacias.?* Estas medidas buscan re-
ducir su uso no médico y fortalecer la trazabilidad en su
utilizacién clinica. Por ello, serd fundamental mantener
su monitoreo en estudios futuros.
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Los tranquilizantes fueron el segundo grupo de
sustancias mds reportado en la Encodat 2025, princi-
palmente, por el uso de clonazepam y diazepam. Estas
dos benzodiacepinas dominan el trafico internacional
de tranquilizantes, el cual estd relacionado con su
produccion ilicita, de baja calidad, alta disponibilidad,
precios asequibles y con presentaciones novedosas; por
ello, su uso indebido también representa un problema
de salud publica mundial creciente.”? En México,
estas sustancias también se encuentran reguladas bajo
la normatividad de los medicamentos incluidos en la
fraccién Il del articulo 245 de la Ley General de Salud.?

Las benzodiacepinas ofrecen beneficios a corto plazo
y su prescripcién gradual, acompafiada de intervenciones
centradas en el paciente, puede ayudar a la suspensién
del tratamiento sin aumentar riesgos clinicos.”

Los estimulantes de uso médico fueron el tercer
grupo de UIMP en México, siendo el metilfenidato el
medicamento de esta categorfa con mayor frecuencia
de reporte. Este se utiliza para tratar el trastorno por
déficit de atencién con hiperactividad (TDAH) o la
narcolepsia y, para su obtencién legal, se requiere receta
médica. Sin embargo, en paises como Estados Unidos o
Australia, su uso indebido ha crecido considerablemente
para aumentar el estado de alerta, la concentracién y la
memoria en contextos académicos y laborales o para
experimentar los efectos de otra droga.?*” En México,
el metilfenidato estd sujeto a control como sustancia
psicotrépica conforme a la Ley General de Salud, lo que
implica regulacion en su prescripcién y dispensacion.?
No obstante, estas medidas podrfan no ser suficientes
para prevenir su uso indebido, por lo que se requieren
estudios adicionales que permitan identificar los meca-
nismos de desviacién, asf como estrategias de educacién
dirigidas a la comunidad para fomentar el uso respon-
sable de este tipo de medicamentos.

Este estudio tiene las siguientes limitaciones: debido
a que se analizaron sustancias especificas, se tuvieron
muestras pequefias para algunas de ellas, por lo que
dichas estimaciones deben interpretarse con cautela.
Ademds, como parte del ejercicio de actualizacion del
instrumento que se realiza en cada encuesta y después de
casi diez afios del tltimo levantamiento nacional, se incor-
poraron las sustancias de tipo médico mas mencionadas
por la poblacién en la Encodat 2016 y mds reportadas en
informes internacionales, como es el caso del tramadol, lo
que pudo generar un sesgo de respuestas e incrementar la
prevalencia de UIMP en relacién con 2016. Asimismo, los
datos se obtuvieron del autorreporte, lo que facilita sesgos
de recuerdo y subregistro de informacion. Los resultados
de encuestas de esta naturaleza deben complementarse
con estudios en poblaciones especificas y con el andlisis
de otras fuentes de informacion.
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Conclusiones

Los hallazgos de este estudio muestran que el trama-
dol, el clonazepam, el diazepam y el metilfenidato son
los principales medicamentos con uso indebido en la
poblacién mexicana. La inclusién del tramadol en la
legislacién deberfa ayudar a disminuir su consumo sin
prescripcion. Sin embargo, el principal reto para la regu-
lacion del UIMP en México es fortalecer los mecanismos
de coordinacién, supervisién y vigilancia. Es primordial
considerar una regulacién diferenciada, que priorice el
acceso facil y oportuno al tratamiento para quienes lo
requieran y, al mismo tiempo, que mantenga controles
efectivos que prevengan el uso indebido. Ademads, los
tratamientos farmacoldgicos deben tener un seguimien-
to cercano a la poblacién para promover un uso racional
de medicamentos, complementados con terapias psi-
colégicas y de rehabilitacién. Asimismo, es importante
promover estrategias educativas poblacionales para el
uso seguro de medicamentos, que comuniquen el riesgo
sobre su uso indebido y la prevencién de trastornos
por consumo de sustancias. Finalmente, el monitoreo
del UIMP debe mantenerse, tanto para las sustancias
identificadas como para los medicamentos que hasta
ahora tienen un consumo muy bajo.

Declaracion de conflicto de intereses. Los autores declararon no tener conflicto
de intereses.
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