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Resumen: El consumo de sustancias entre los adolescentes supone un 
grave problema social que podría relacionarse con la dependencia emocio-
nal, estilos de apego y dificultades en la regulación emocional. De esta for-
ma, los objetivos del presente estudio fueron analizar la relación y el papel 
predictivo de la dependencia emocional, apego y regulación emocional so-
bre el consumo de sustancias el último mes. Además, se analizaron las dife-
rencias en función del género y edad en todas las variables del estudio. 
Igualmente, se comprobó el papel mediador de la regulación emocional y 
los estilos de apego en la relación entre la dependencia emocional y el con-
sumo de sustancias. La muestra empleada estaba compuesta por 1.533 ado-
lescentes escolarizados, 826 hombres y 707 mujeres con edades entre los 13 
y los 22 años (M = 15.76, DT = 1.25). Los resultados mostraron una rela-
ción positiva entre el consumo de sustancias y la dependencia emocional. 
Del mismo modo, las personas consumidoras de sustancias manifestaron 
relaciones positivas con las dificultades de regulación emocional, así como, 
con los estilos de apego de permisividad parental, autosuficiencia y rencor 
contra los padres y traumatismo infantil y relaciones negativas con la segu-
ridad, preocupación familiar, interferencia parental y valor a la autoridad 
parental.  
Palabras clave: Consumo de sustancias. Dependencia emocional. Apego. 
Regulación emocional. Adolescentes. 

  Title: Substance abuse and its relationship to emotional dependence, at-
tachment and emotional regulation in adolescents. 
Abstract: Substance use among adolescents is a serious social problem 
that may be related to emotional dependence, attachment styles and diffi-
culties in emotional regulation. Thus, the objectives of this study were to 
analyse the relationship and predictive role of emotional dependence, at-
tachment and emotional regulation on substance use in the last month. In 
addition, gender and age differences were analysed in all variables of the 
study. The mediating role of emotional regulation and attachment styles in 
the relationship between emotional dependence and substance use was al-
so verified. The sample used was made up of 1.533 schooled adolescents, 
826 men and 707 women with ages ranging from 13 to 22 years (M = 
15.76, SD = 1.25). The results showed a positive relationship between sub-
stance use and emotional dependence. Similarly, substance users showed 
positive relationships with the difficulties of emotional regulation, as well 
as, with the attachment styles of parental permissiveness, self-sufficiency 
and resentment against parents and child trauma, and negative relation-
ships with secure attachment, family concern, parental interference and 
value to parental authority.  
Keywords: Substance use. Emotional Dependence. Attachment. Emo-
tional regulation. Adolescents. 

 
Introducción 
 
El trastorno por consumo de sustancias suscita gran preocu-
pación social y es definido como una dependencia de sustan-
cias que afecta al sistema nervioso central y a las funciones 
cerebrales, produciendo alteraciones en el comportamiento, 
percepción, juicio y emociones (Rivera-Olmos y Parra-Berna, 
2016). Los efectos de las drogas son diversos dependiendo 
del tipo de drogas y la cantidad o frecuencia con la que se 
consuman (Hombre, 2017). Pueden producir trastornos fi-
siológicos y psicológicos, deterioro de la voluntad y de las re-
laciones sociales (Fernández-Artamendi, 2018; Villegas, 
2017) y bajo rendimiento escolar y laboral (Merchán et al., 
2017). 

La desigualdad de género se ha ido afianzando en el ám-
bito de las drogodependencias. Entre las mujeres se ha dado 
un aumento en el consumo de drogas, sin embargo, su con-
sumo no tiene el mismo significado para hombres y mujeres, 
ni es valorado o juzgado del mismo modo por los demás. 
Mientras que entre los hombres el consumo de drogas es 
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percibido como una conducta natural, social y culturalmente 
aceptada, salvo en casos extremos, entre las mujeres supone 
un reto a los valores sociales dominantes. Por ello, las muje-
res con adicción a las drogas reciben un mayor grado de re-
chazo social, traduciéndose en menor apoyo familiar y social, 
conllevando la ocultación del problema (Sánchez, 2013). 

Estudios previos han señalado que la dependencia emo-
cional podría predecir o estar relacionada con el consumo de 
drogas (Barbarias et al., 2019). Ambas problemáticas reflejan 
grandes similitudes, tales como, baja autoestima, autocon-
cepto negativo, sentimientos de euforia, deseo incontrolable, 
estado anímico triste y anhedonia. En esta línea, estudios lle-
vados a cabo anteriormente, sugieren que ciertas regiones ce-
rebrales involucradas en la dependencia de sustancias tam-
bién están involucradas en el amor apasionado. Tanto en el 
amor como en las adicciones a sustancias, la dopamina codi-
fica el valor del placer. Por lo tanto, el amor y las drogas son 
potentes moduladores del placer del flujo de dopamina 
(Reynaud, 2010). Sin embargo, se debe profundizar en el es-
tudio de la relación entre el consumo de sustancias y la de-
pendencia emocional (González-Bueso et al., 2016).  

Por su parte, las personas con dependencia emocional 
presentan una necesidad de afecto y contacto continuo y ex-
cesivo por parte de la pareja (Momeñe, Jáuregui y Estévez, 
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2017). La priorizan sobre cualquier otra cosa y asumen com-
portamientos de sumisión, pudiendo resultar un factor per-
petuador de las relaciones de pareja violentas (Momeñe y 
Estévez, 2018). Además, muestran un terror intenso al aban-
dono o rechazo de la pareja debido a la soledad que esto 
conllevaría, la idealizan y presentan baja autoestima y una 
necesidad extrema de agradar los demás (Castelló, 2012). 
Igualmente, manifiestan una gran posesividad, incapacidad 
de romper la relación a pesar de resultar insatisfactoria, 
pseudosimbiosis, esto es, no sentirse completo sin la pareja 
(Moral y Sirvent, 2009) y baja resiliencia (Momeñe y Estévez, 
2019). Del mismo modo, experimentan un síndrome de abs-
tinencia al separarse de la pareja, incluso en las separaciones 
que requiere la cotidianidad, denominado así, por su analogía 
con las adicciones a las drogas (Castelló, 2015). 

En cuanto a los estilos de apego, también han sido seña-
lados como predictores del consumo de sustancias (Barba-
rias et al., 2019). Bowlby (1986), el creador de la teoría del 
apego lo conceptualiza como una forma de crear lazos afec-
tivos hacia determinadas personas que tienen los seres hu-
manos. Además, lo emplea como una manera de aproximar-
se a la explicación de la amplia variabilidad de problemas 
emocionales, así como, de los trastornos de personalidad a 
consecuencia de una separación disconforme o pérdida afec-
tiva (Ortiz y Marrone, 2002). De este modo, se trataría de un 
mecanismo adquirido por el ser humano desde edades muy 
tempranas como medio de subsistencia, primero con los pa-
dres y progenitores, y más adelante, con todo tipo de iguales 
y redes de apoyo como los amigos o la pareja. De este modo, 
el establecimiento de un apego inseguro durante la infancia 
podría explicar las dificultades que presentan las personas 
dependientes a sustancias para abandonar su consumo (de 
Lucas y Montañés, 2006). 

 Asimismo, el estilo de apego establecido durante la 
infancia podría influir a la hora de adquirir una capacidad 
adecuada para regular el afecto negativo en la adultez 
(Hervas y Vázquez, 2006). La regulación emocional, se defi-
ne como un proceso que implica el monitoreo, evaluación y 
modificación de las propias reacciones emocionales, cuyo fin 
es el de acceder a las metas personales (Marín et al., 2012). A 
pesar de esto, algunas personas tienen dificultades a la hora 
de controlar, identificar y describir las emociones (Hexel, 
2003). Estudios previos han relacionado las dificultades en la 
regulación emocional con el riesgo de recaídas de consumo 
de drogas (Blanco-Álvarez y Jiménez-Morales, 2015). Asi-
mismo, se ha señalado que la regulación emocional puede ser 
un factor importante en el uso y abuso de sustancias entre 
los adolescentes (Simons y Carey, 2002). 

Debido a la escasa investigación científica que aborde la 
relación entre el consumo de sustancias y la dependencia 
emocional, así como, la relación de ambas problemáticas con 
los estilos de apego y las dificultades a la hora de regular las 
emociones, resulta relevante su estudio. Además, no se apre-
cian estudios que relacionen los diferentes tipos de consumo 
de sustancias con estas problemáticas, sino que se analiza el 
consumo de sustancias de manera global. De este modo, los 

objetivos del presente estudio han sido, por un lado, analizar 
la relación entre el consumo de sustancias y la dependencia 
emocional, dificultades en la relación emocional y estilos de 
apego, así como, analizar el papel predictivo de estas tres úl-
timas en el consumo de sustancias. Asimismo, se analizaron 
las diferencias en función del género y de la edad en todas las 
variables del estudio. Finalmente, se comprobó el papel me-
diador de las dificultades en la regulación emocional y de los 
estilos de apego en la relación entre la dependencia emocio-
nal y el consumo de sustancias.  

 

Método 
 
Participantes 
 
La muestra estuvo compuesta por 1.533 adolescentes es-

colarizados en décimo de básica, primero, segundo y tercero 
de bachillerato, de los cuales 826 eran hombres y 707 muje-
res, con edades que oscilaron entre los 13 y 22 años (M = 
15.76, DT = 1.25). Pertenecían a doce Unidades Educativas 
Fiscales de los diferentes sectores sociodemográficos urba-
nos (60%) y rurales (40%) del Cantón Portoviejo de la Pro-
vincia de Manabí de la República de Ecuador. Se utilizaron 
los organismos oficiales de Ecuador, conocido actualmente 
como Secretaría Técnica de Drogas (SETED) para obtener 
la muestra. El tamaño de la muestra se calculó teniendo en 
cuenta tanto el nivel de confianza de la muestra, así como, la 
relación con el margen de error o variación existente entre 
los resultados obtenidos en una muestra y su inferencia hacia 
la población. El nivel de confianza empleado fue de .95 con 
un criterio de margen de error de .015. Asimismo, cada uni-
dad educativa disponía de una selección directamente pro-
porcional al número de clases de Décimo de Educación Ge-
neral Básica (EGB) y Bachillerato General Unificado (BGU).  

 
Procedimiento 
 
Para la realización del estudio, se llevó a cabo la entrega 

de consentimientos informados a los padres y/o tutores de 
los adolescentes que cumplimentaron los cuestionarios, pro-
porcionándoles también información acerca de las normas 
de cumplimentación, duración y aspectos a evaluar, volunta-
riedad de la realización del estudio, confidencialidad y ano-
nimato de los datos obtenidos y teléfono y mails de los in-
vestigadores de referencia para poder contactar. La recogida 
de datos fue en formato lápiz y papel y la investigadora per-
maneció en el aula con los alumnos, permitiendo la perma-
nencia de los profesores en caso de solicitarlo. Los alumnos 
que participaron en la investigación, obtuvieron como obse-
quio de agradecimiento un certificado de participación, así 
como, un bolígrafo.  

Este estudio fue realizado siguiendo los principios éticos 
de la Declaración de Helsinki (World Medical Association, 
2013). 
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Instrumentos  
 
ESTUDES (Ministerio de Sanidad, 2016) se trata de una 

encuesta sobre el uso de drogas en Enseñanzas Secundarias 
en España, incluida en el Plan Nacional de Drogas. Cada dos 
años desde 1994 el Plan Nacional de Drogas aplica esta en-
cuesta sobre el uso de drogas a estudiantes de Enseñanza Se-
cundaria de toda España. Evalúa mediante 103 ítems la si-
tuación y las tendencias de los consumos de drogas y otras 
adicciones, los patrones de consumo, los factores asociados y 
las opiniones y actitudes ante las drogas de los estudiantes de 
Enseñanzas Secundaria de entre 14-18 años.   

Escala de dependencia emocional en el noviazgo de jóvenes y adoles-
centes –DEN (Urbiola, Estévez e Iraurgi, 2014). La escala está 
formada por 12 ítems estructurados en 4 subescalas: evitar es-
tar solo/a, alude a todas aquellas acciones que lleva a cabo la 
persona dependiente para evitar estar solo/a; necesidad de ex-
clusividad, hace referencia a la necesidad de que su pareja esté 
disponible sólo para ella; necesidad de agradar, consiste en la 
realización de acciones con el fin de agradar a la otra perso-
na, dejándose a sí misma de lado; relación asimétrica, hace refe-
rencia al carácter subordinado de la relación. Se responde a 
través de una escala tipo Likert de 6 puntos, desde 0 (“Nun-
ca”) hasta 5 (“Siempre”) y para completar el cuestionario es 
requisito indispensable haber tenido al menos una relación 
de noviazgo como mínimo de un mes de duración. 

En relación a la consistencia interna, obtuvo un alfa de 
Cronbach de .82.  En el presente estudio el coeficiente alfa 
de Cronbach para la escala total ha sido de .87 (evitar estar so-
lo/a α = .59; necesidad de exclusividad α = .73; necesidad de agradar 
α = .66; relación asimétrica α = .59). 

Escala de dificultades en la regulación emocional –DERS (Gratz 
y Roemer, 2004). Se ha empleado la adaptación española en 
adolescentes españoles de Gómez-Simón, Penelo y de la Osa 
(2014). La escala está conformada por 36 ítems respondidos 
en un formato tipo Likert con cinco opciones de respuesta 
desde 0 (“Casi nunca”) a 5 (“Casi siempre”), evaluando seis 
déficits de regulación emocional: falta de conciencia emocional, 
mide las dificultades a la hora de admitir estados emociona-
les, así como atender dichas emociones; dificultades en el control 
de impulsos, hace referencia a las dificultades de control de 
ciertas conductas provocadas por la experimentación de 
emociones negativas; falta de aceptación emocional, consiste en 
mostrar una respuesta emocional negativa ante un estímulo 
emocional primario negativo; interferencia en conductas dirigidas a 
metas, evalúa la afectación o dificultad de concentración tras 
experimentar emociones negativas; falta de claridad emocional, 
mide la dificultad o la falta de claridad a la hora de compren-
der o conocer las propias emociones; acceso limitado a estrate-
gias de regulación emocional, mide la percepción de imposibilidad 
a la hora de modificar un estado emocional negativo. La ma-
yoría de los ítems están redactados de tal manera que, a ma-
yor puntuación, mayor es el déficit en el componente regula-
torio evaluado, a excepción de 11 ítems redactados de mane-
ra inversa. Una vez recodificados los ítems inversos, a mayor 

puntuación obtenida, el déficit en la regulación emocional 
será mayor.  

Presenta una buena consistencia interna, obteniendo un 
alfa de Cronbach de .88 en la escala total y de entre .71 a .84 
en las subescalas, a excepción de falta de conciencia emocional (α 
= .62). En el presente estudio el coeficiente alfa de Cronbach 
para la escala total ha sido de .82 (falta de conciencia emocional α 
= .71; dificultades en el control de impulsos α = .69; falta de acepta-
ción emocional α = .85; interferencia en conductas dirigidas a metas α 
= .52; falta de claridad emocional α = 63; acceso limitado a estrate-
gias de regulación emocional α = .66). 

Modelos de relación individuales (Pierrehumbert et al., 1996). 
Se ha empleado la versión española reducida (Balluerka, 
Lacasa, Gorostiaga, Muela y Pierrehumbert, 2011). Evalúa 
las representaciones de apego, permitiendo evaluar tanto ex-
periencias de apego pasadas, presentes, así como, el funcio-
namiento familiar. Está conformado por 32 ítems que deben 
responderse siguiendo un formato tipo Likert con cinco op-
ciones de respuesta que van desde 1 (“Muy de acuerdo”) 
hasta 5 (“Muy en desacuerdo”). Los ítems se distribuyen en 
siete escalas, de las cuales, cinco hacen referencia a las repre-
sentaciones de apego (seguridad: disponibilidad y apoyo de las figu-
ras de apego, preocupación familiar, interferencia de los padres, autosufi-
ciencia y rencor contra los padres y traumatismo infantil), y las otras 
dos hacen referencia a la estructura familiar (valor de la autori-
dad de los padres y permisividad parental). La escala de seguridad: 
disponibilidad y apoyo de las figuras de apego, evalúa la percepción 
de haberse sentido y sentirse querido por las figuras de ape-
go, teniendo la posibilidad de confiar y requerirles ayuda en 
caso de necesitarla. La escala de preocupación familiar, hace re-
ferencia a una intensa ansiedad y preocupación por las figu-
ras de apego. La escala de interferencia de los padres, hace refe-
rencia a la sobreprotección en la infancia, a ser miedoso y 
sentir preocupación por ser abandonado. La escala valor de la 
autoridad de los padres, mide la evaluación positiva realizada ha-
cia los valores familiares de autoridad y jerarquía, mientras 
que, a su contra, la escala de permisividad parental, mide la per-
cepción de haber tenido falta de límites. La escala de autosufi-
ciencia y rencor contra los padres, evalúa el rechazo hacia los sen-
timientos de dependencia y reciprocidad afectiva y rencor 
hacia los seres queridos. Por último, la escala de traumatismo 
infantil, hace referencia a la percepción de haber sufrido falta 
de disponibilidad, violencia y amenazas por parte de las figu-
ras de apego durante la infancia.  

Presenta una adecuada consistencia interna, exceptuando 
la subescala de permisividad parental, mostrando un coeficiente 
alfa de Cronbach de entre .60 y .85. En el presente estudio el 
alfa de Cronbach es de .90 para la escala total (seguridad: dis-
ponibilidad y apoyo de las figuras de apego α = .90; preocupación fami-
liar α = .85; interferencia de los padres α = .71; valor de la autoridad 
de los padres α = .83; permisividad parental α = .68; autosuficiencia y 
rencor contra los padres α = .69; traumatismo infantil α = .83). 
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Análisis de datos  
 
En primer lugar, se analizaron las relaciones bivariadas 

entre el consumo de sustancias y la dependencia emocional, 
las dificultades en la regulación emocional y los estilos de 
apego a través de la r de Pearson. En segundo lugar, se reali-
zó una regresión múltiple por pasos sucesivos para analizar 
el papel predictivo de la dependencia emocional, las dificul-
tades en la regulación emocional y los estilos de apego, sobre 
el consumo de sustancias. En tercer lugar, se realizó un aná-
lisis de las diferencias de medias en función del género en el 
consumo de sustancias, dependencia emocional, dificultades 
en la regulación emocional y estilos de apego mediante la t 
de Student. El tamaño de las diferencias se obtuvo a través 
de la d de Cohen (1992), cuyos parámetros señalan que valo-
res por debajo de .20 se considerarían pequeños, alrededor 
de .50 medianos y por encima de .80 grandes. En cuarto lu-
gar, se analizaron las diferencias en función de la edad en las 
variables del estudio mediante ANOVA de un factor. Asi-
mismo, se empleó el método de Tukey para analizar por pa-
rejas las diferencias de medias de los grupos de edad estable-
cidos. Por último, se llevaron a cabo dos análisis de media-
ción parcial, el primero para comprobar el papel mediador 
de las dificultades en la regulación emocional y el segundo 
para comprobar el papel mediador de los estilos de apego, en 

la relación entre el consumo de sustancias y la dependencia 
emocional. 

 

Resultados 
 

En primer lugar, se analizó la relación entre el consumo de 
sustancias en el último mes y la dependencia emocional, las 
dificultades en la regulación emocional y los estilos de apego 
(Tabla 1).  

La frecuencia de consumo de tabaco, alcohol, hachís o 
marihuana, cocaína en base y en polvo, GHB o éxtasis líqui-
do, éxtasis, anfetaminas o speed, alucinógenos, heroína e in-
halantes volátiles, se relacionaron positivamente y de manera 
estadísticamente significativa con la dependencia emocional.  

Respecto a los estilos de apego, cabe destacar cómo la 
seguridad, preocupación familiar, interferencia parental y el 
valor autoridad parental se relacionaron de manera negativa y 
estadísticamente significativa con el consumo de sustancias. 
Sin embargo, los estilos de apego de permisividad parental, 
autosuficiencia y rencor contra los padres y traumatismo in-
fantil obtuvieron relaciones positivas.  

En cuanto a las dificultades de regulación emocional, las 
dificultades en el control de impulsos, la falta de aceptación 
emocional, la interferencia en conductas dirigidas a metas, la 
falta de claridad emocional y el acceso limitado a estrategias 
de regulación emocional, obtuvieron relaciones positivas con 
el consumo de sustancias. 

 
Tabla 1. Correlación entre el consumo de sustancias y la dependencia emocional, las dificultades en la regulación emocional y los estilos de apego.  

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 

Consumo últimos 30 días: frecuencia              

Tabaco .09** -.16** -.11** -.07** -.15** .03 .02 .03 .07** .02 -.01 .04 .03 
Alcohol  .12** -.12** -.08** .01 -.11** .08** -.03 .06* .10** .06* .03 .05 .08** 
Vino/champán o cava (días laborables) .07 -.12* -.13* -.09 -.16* .04 .08 .04 .10 .19** .14* .09 .16** 
Cerveza/sidra (días laborables) .00 -.09 -.06 -.04 -.11* -.02 -.00 -.03 .02 .00 -.02 .02 .02 
Aperitivos/vermut (días laborables) .15 .04 .08 .09 .00 .05 .11 .12 .02 .11 .16 .14 .12 
Combinados/cubatas (días laborables) .04 -.01 -.01 -.01 -.09 .08 .06 .03 .03 .09 .12 .18* .02 
Licores de frutas (días laborables) .19** -.02 -.03 .02 -.07 .02 -.01 .05 .23** .17* .13*. 10 .13* 
Licores fuertes (días laborables) .06 -.04 -.07 -.09 -.06 -.04 .03 .05 .14* .08 .12 .11 .09 
Vino/champán o cava (fines de semana)  .05 -.16** -.16** -.06 -.14** .03 -.05 .03 .02 .08* .05 -.00 .05 
Cerveza/sidra (fines de semana) .08* -.1** -.12** -.07* -.10** -.04 -.09** -.05 .02 .02 -.00 .01 .01 
Licores de frutas (fines de semana) .15** -.14** -.18** -.09* -.15** -.00 -.03 -.00 .05 .07 -.00 .07 .04 
Licores fuertes (fines de semana)  .08 -.07 -.07 -.11* -.10* -.05 -.05 -.01 -.02 .03 .06 -.02 .01 
Tranquilizantes/sedantes o somníferos  .07** -.13** -.09** -.03 -.12** .02 .00 .03 .08** .08** -.00 .09** .07** 
Tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta  .09** -.13** -.11** -.06* -.15** .02 .00 .02 .10** .06* -.01 .09** .06* 
Hachís o marihuana  .12** -.14** -.13** -.03 -.16** .04 -.01 .06* .08** .05* .01 .07** .07** 
Cocaína en base  .10** -.11** -.09** -.02 -.14** .08** -.00 .02 .06* .06* -.01 .07** .06* 
Cocaína en polvo  .11** -.1** -.07** .01 -.12** .06* .00 .00 .04 .02 -.01 .07** .05* 
GHB o éxtasis líquido  .08** -.09** -.06* -.01 -.11** .08** .00 .03 .03 .04 -.01 .08** .02 
Éxtasis  .09** -.08** -.06* -.04 -.11** .05 .01 -.00 .05 .05 .00 .07** .05 
Anfetaminas o speed .06* -.06* -.04 -.00 -.10** .09** .01 -.02 .04 .03 -.01 .05 .04 
Alucinógenos  .10** -.07** -.04 .00 -.09** .06* .01 .01 .04 .06* .00 .05 .05 
Heroína  .10** -.09** -.06* -.03 -.12** .07** .00 -.00 .08** .07** -.00 .08** .08** 
Inhalantes volátiles  .10** -.12** -.07** -.02 -.14** .08** .02 .04 .08** .07** .01 .07** .07** 

Consumo últimos 30 días: cantidad              

Cerveza/sidra (días laborables) .21** .01 -.05 -.01 -.01 -.04 -.07 .06 -.05 -.03 -.08 .02 -.03 
Licores fuertes (días laborables)  .13 -.03 .04 -.04 -.02 -.20** -.16* -.00 -.01 .01 -.03 .02 -.03 
Vino/champán o cava (fines de semana) .09* -.00 -.04 .03 -.05 .09 -.05 .04 -.01 .05 -.02 .03 .04 
Cerveza/sidra (fines de semana) .17** .00 -.03 .05 -.02 .05 -.05 .06 .02 .07* -.02. 07* .07 
Licores de frutas (fines de semana)  .09* -.04 -.07 -.02 -.12** -.01 -.10*. 01 -.05. 00 -.03 .07 .03 
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Licores fuertes (fines de semana)  .09* -.03 .01 .00 -.05 .02 -.08 .03 .01 .02 .01 .04 .03 
5 o más vasos de alcohol en una misma ocasión .12** -.12** -.08** -.02 -.12** .05* .02 .11** .10** .05 .02 .08** .07** 
Emborrachado  .18** -.15** -.13** -.05* -.17** .02 -.05 .08** .07** .07** .01 .09** .10** 

Nota 1: 1. Dependencia emocional; 2. Seguridad; 3. Preocupación familiar; 4. Interferencia parental; 5. Valor autoridad parental; 6. Permisividad parental; 7. 
Autosuficiencia y rencor contra los padres; 8. Traumatismo infantil; 9. Impulso; 10. No aceptación; 11. Metas; 12. Claridad; 13. Estrategias.  
Nota 2: *p < .05; **p < .001. 

En segundo lugar, se comprobó el papel predictivo de la 
dependencia emocional, las dificultades en la regulación 
emocional y los estilos de apego sobre el consumo de sus-
tancias en los últimos 30 días. A continuación, se muestran 
los resultados obtenidos de manera estadísticamente signifi-
cativa (Tabla 2). 

Los resultados reflejaron asociaciones significativas entre 
la dependencia emocional y la frecuencia de consumo de ta-
baco, alcohol, tranquilizantes/sedantes o somníferos sin re-
ceta médica, hachís o marihuana, cocaína en base y en polvo, 

GHB o éxtasis líquido, éxtasis, anfetaminas o speed, alucinó-
genos, heroína e inhalantes volátiles.  

Respecto a los estilos de apego, cabe destacar el valor a la 
autoridad parental y la permisividad parental debido a que 
predominaron en la asociación con el consumo de sustan-
cias.  

Por otro lado, en referencia a las dificultades en la regu-
lación emocional, las dificultades en el control de impulsos, 
así como, la interferencia en conductas dirigidas a metas des-
tacaron a la hora de asociarse con el consumo de sustancias. 

 
Tabla 2. El papel predictivo de la dependencia emocional, las dificultades en la regulación emocional y los estilos de apego sobre el consumo de sustancias.  

Variable predictora 
B β t Sig. Variable criterio  

    Consumo sustancias últimos 30 días: frecuencia 

Dependencia emocional  .00 .07 2.85 .00 Tabaco  

Estilos de apego       

Seguridad  -.01 -.09 -2.38 .02 Tabaco  
Valor a la autoridad parental  -.02 -.09 -2.44 .01 Tabaco  
Autosuficiencia y rencor contra los padres  .01 .07 2.18 .03 Tabaco 

Dificultades en la regulación emocional      

  Impulso  .01 .09 2.56 .01 Tabaco 
     (R = .22; R² = .05; R² corregida = .04) 

Dependencia emocional  .02 .09 3.50 .00 Alcohol  

Estilos de apego       

  Seguridad  -.02 -.08 -2.05 .04 Alcohol  
  Permisividad parental  .05 .08 2.68 .01 Alcohol  
  Autosuficiencia y rencor contra los padres -.04 -.06 -2.11 .03 Alcohol  

Dificultades en la regulación emocional       

  Impulso  .03 .08 2.13 .03 Alcohol  
     (R = .22; R² = .05; R² corregida = .04) 

Dificultades en la regulación emocional      

  No aceptación .01 .08 2.05 .04 Tranquilizantes/sedantes o somníferos 
  Metas -.02 -.09 -2.58 .01 Tranquilizantes/sedantes o somníferos 
     (R = .19; R² = .04; R² corregida = .03) 

Dependencia emocional .01 .07 2.72 .01 Tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta médica 

Estilos de apego      

  Valor a la autoridad parental -.03 -.09 -2.52 .01 Tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta médica 

Dificultades en la regulación emocional      

  Impulso .02 .12 3.17 .00 Tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta médica 
  Metas -.03 -.11 -3.20 .00 Tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta médica 
  Claridad .02 .06 2.08 .04 Tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta médica 
     (R = .22; R² = .05; R² corregida = .04) 

Dependencia emocional  .01 .10 3.77 .00 Hachís o Marihuana 

Estilos de apego      

  Preocupación familiar -.02 -.07 -2.05 .04 Hachís o Marihuana 
  Valor a la autoridad parental -.07 -.11 -3.01 .00 Hachís o Marihuana 
     (R = .23; R² = .05; R² corregida = .05) 

Dependencia emocional  .01 .08 2.97 .00 Cocaína en base  

Estilos de apego      

  Valor a la autoridad parental -.05 -.12 -3.23 00 Cocaína en base 
  Permisividad parental .03 .09 3.13 00 Cocaína en base 
     (R = .21; R² = .05; R² corregida = .04) 

Dependencia emocional .01 .09 3.65 .00 Cocaína en polvo 

Estilos de apego      
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Variable predictora 
B β t Sig. Variable criterio  

    Consumo sustancias últimos 30 días: frecuencia 

  Interferencia parental  .02 .07 2.03 .04 Cocaína en polvo  
  Valor a la autoridad parental -.04 -.10 -2.68 .01 Cocaína en polvo 
  Permisividad parental .02 .07 2.25 .02 Cocaína en polvo 
     (R = .20; R² = .04; R² corregida = .03) 

Dependencia emocional .00 .06 2.38 .02 GHB o éxtasis líquido 

Estilos de apego      

  Valor a la autoridad parental -.03 -.08 -2.15 .03 GHB o éxtasis líquido 
  Permisividad parental .03 .09 3.14 .00 GHB o éxtasis líquido 
     (R = .18; R² = .03; R² corregida = .02) 

Dependencia emocional  .01 .08 2.90 .00 Éxtasis 

Estilos de apego      

  Valor a la autoridad parental -.03 -.09 -2.36 .02 Éxtasis 
  Permisividad parental .02 .07 2.40 .02 Éxtasis 
     (R = .17; R² = .03; R² corregida = .02) 

Dependencia emocional  .00 .05 1.99 .04 Anfetaminas o speed 

Estilos de apego      

  Valor a la autoridad parental -.03 -.10 -2.81 .00 Anfetaminas o speed 
  Permisividad parental .03 .11 3.61 .00 Anfetaminas o speed 
  Traumatismo infantil  -.01 -.08 -2.78 .00 Anfetaminas o speed 
     (R = .18; R² = .03; R² corregida = .02) 

Dependencia emocional .01 .09 3.45 .00 Alucinógenos 

Estilos de apego      

  Valor a la autoridad parental -.03 -.09 -2.32 .02 Alucinógenos 
  Permisividad parental .02 .07 2.26 .02 Alucinógenos 

Dificultades en la regulación emocional      

  No aceptación .01 .08 2.15 .03 Alucinógenos 
     (R = .17; R² = .03; R² corregida = .02) 

Dependencia emocional  .01 .09 3.34 .00 Heroína 

Estilos de apego      

  Valor a la autoridad parental -.04 -.10 -2.82 .00 Heroína 
  Permisividad parental .03 .09 2.94 .00 Heroína 
  Traumatismo infantil  -.01 -.06 -2.20 .03 Heroína 

Dificultades en la regulación emocional      

  Metas -.02 -.08 -2.37 .02 Heroína 
     (R = .21; R² = .04; R² corregida = .03) 

Dependencia emocional  .01 .07 2.80 .00 Inhalantes volátiles  

Estilos de apego      

  Seguridad -.01 -.08 -2.04 .04 Inhalables volátiles 
  Valor a la autoridad parental -.05 -.11 -2.90 .00 Inhalables volátiles 
  Permisividad parental .03 .09 2.94 00 Inhalables volátiles 
     (R = .21; R² = .04; R² corregida = .03) 

 

En tercer lugar, se analizaron las diferencias en función 
del sexo en el consumo de sustancias en el último mes, de-
pendencia emocional, dificultades en la regulación emocional 
y estilos de apego. Los datos obtenidos de manera estadísti-
camente significativa se recogen en la Tabla 3.  

Los resultados mostraron, que los hombres reportaron 
mayores puntuaciones en comparación con las mujeres en la 
dependencia emocional, en la dificultad de la regulación 
emocional de claridad, en la frecuencia de consumo de 
vino/champán o cava y licores de frutas en días laborables, 
así como, en la frecuencia de consumo de tabaco, alcohol, 
tranquilizantes/sedantes o somníferos con y sin receta, ha-
chís o marihuana, cocaína en base y en polvo, GHB o éxtasis 
líquido, éxtasis, anfetaminas o speed, alucinógenos, heroína e 

inhalantes volátiles. En cuanto a la cantidad de consumo, los 
hombres mostraron mayores puntuaciones en el consumo de 
vino/champán o cava y aperitivos/vermut los fines de se-
mana, consumir 5 o más vasos de alcohol en una misma oca-
sión y emborracharse.  

Por otro lado, las mujeres reportaron mayores puntua-
ciones en comparación con los hombres en las dificultades 
en la regulación emocional de no aceptación, metas y estra-
tegias, así como, en los estilos de apego de seguridad, preo-
cupación familiar y valor a la autoridad parental. 

Respecto al tamaño del efecto fue pequeño en todos 
ellos, exceptuando la dependencia emocional que fue me-
diano. 
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Tabla 3. Diferencias en función del sexo en el consumo de sustancias, dependencia emocional, dificultades en la regulación emocional y estilos de apego.  

 
Variables 

Mujer (n = 707) Hombre (n = 826) 
t Tamaño del efecto (d) 

M DT M DT 

Consumo de sustancias últimos 30 días: frecuencia        

Tabaco .18 .62 .30 .81 3.18** .10 
Alcohol  1.48 1.95 2.05 2.31 5.22** .13 
Vino/champán o cava (días laborables)  2.33 1.90 2.76 2.20 1.69* .11 
Licores de frutas (días laborables) 2.36 1.87 2.99 2.10 2.38* .17 
Tranquilizantes/sedantes o somníferos  .26 .99 .32 1.06 1.23* .03 
Tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta médica  .24 .96 .32 1.13 1.50* .04 
Hachís o marihuana  .49 1.41 1.10 2.00 6.99** .18 
Cocaína en base  .18 .95 .37 1.33 3.20** .10 
Cocaína el polvo  .16 .79 .35 1.23 3.81** .10 
GHB o éxtasis líquido  .12 .72 .23 1.02 2.48** .10 
Éxtasis  .10 .66 .26 1.10 3.64** .10 
Anfetaminas o speed .13 .80 .24 1.04 2.51** .10 
Alucinógenos  .11 .67 .21 .94 2.49** .10 
Heroína  .16 .88 .30 1.22 2.61** .10 
Inhalantes volátiles  .21 1.07 .36 1.33 2.54** .10  

Consumo de sustancias últimos 30 días: cantidad        

Vino/champán o cava (fines de semana) 10.15 7.81 13.43 9.66 4.35** .19 
Aperitivos vermut, jerez (fines de semana) 5.51 4.60 8.28 9.72 2.74** .19 
5 o más vasos o copas de alcohol en una misma ocasión  .66 1.24 1.00 1.69 4.50** .12 
Emborracharse .77 1.37 1.13 1.58 4.70** .12 

Dependencia emocional        

Dependencia emocional  11.11 10.16 16.83 12.18 10.02** .25 

Dificultades en la regulación emocional       

No aceptación  16.47 7.23 15.82 6.52 -1.84* .05 
Metas  13.86 4.07 13.34 3.66 -2.59** .10 
Claridad  13.08 3.79 13.27 3.22 1.07** .03 
Estrategias  16.91 5.73 16.56 4.97 -1.24** .03 

Estilos de apego        

Seguridad  28.72 6.24 27.63 6.95 -3.23** .10 
Preocupación familiar  23.59 5.08 21.6 5.79 -7.19** .18 
Valor a la autoridad parental  13.29 2.38 12.42 3.06 -6.22** .16 

Nota: *p < .05; **p < .001. 

 
A continuación, se evaluaron las diferencias en función 

de la edad en el consumo de sustancias, dependencia emo-
cional, dificultades en la regulación emocional y estilos de 
apego. Los participantes se distribuyeron en los siguientes 
grupos de edad: Grupo 1 (13-14 años), Grupo 2 (15 años), 
Grupo 3 (16 años), Grupo 4 (17 años) y Grupo 5 (18-22 
años). A continuación, se muestran los resultados obtenidos 
de manera estadísticamente significativa (Tabla 4).  

Los resultados obtenidos reflejaron que el Grupo 5, pre-
sentó mayores puntuaciones en comparación con el Grupo 1 

en la frecuencia de consumo de tabaco y de 5 o más vasos de 
alcohol en una misma ocasión en los últimos 30 días, así co-
mo, en el estilo de apego de traumatismo infantil.  

Por otro lado, en cuanto a la dependencia emocional, los 
participantes del Grupo 3, presentaron mayores puntuacio-
nes en comparación con los participantes del Grupo 1, así 
como, los participantes del Grupo 5 obtuvieron puntuacio-
nes más elevadas que el Grupo 1. 

 



128                                                                     Janire Momeñe et al. 

anales de psicología / annals of psychology, 2021, vol. 37, nº 1 (january) 

Tabla 4. Diferencias en función de la edad en el consumo de sustancias, dependencia emocional, dificultades en la regulación emocional y estilos de apego. 

 Grupo 1: 
13-14 años  
(n = 305) 

Grupo 2: 
15 años  

(n = 347) 

Grupo 3:  
16 años  

(n = 401) 

Grupo 4:  
17 años  

(n = 365) 

Grupo 5:  
18-22 años  
(n = 115) 

Total  
(n = 1533) 

F p 
Post hoc 
HSD de 
Tukey 

M DT M DT M DT M DT M DT M DT 

Consumo de sustancias últimos 30 
días: frecuencia 

               

Tabaco  .15 .57 .27 .76 .26 .75 .23 .71 .43 .96 .25 .73 3.36 .01* 1-5** 

Consumo de sustancias últimos 30 
días: cantidad 

               

5 o más vasos o copas de alcohol 
en una misma ocasión  

.58 1.15 .86 1.66 .86 1.48 .89 1.55 1.21 1.75 .84 1.51 4.10 .00** 1-5** 

Dependencia emocional                 

Dependencia emocional  12.41 10.85 13.86 11.74 15.46 11.65 13.74 11.91 16.96 11.76 14.19 11.64 4.85 .00** 1-3**; 1-5** 

Estilos de apego                 

Traumatismo infantil  12.18 5.22 12.70 5.31 13.22 5.26 12.44 5.55 13.94 5.13 12.76 5.34 3.42 .01* 1-5* 
Nota: *p < .05; **p < .001. 

 
En quinto lugar, se analizó el papel mediador de la regu-

lación emocional en la relación entre la dependencia emo-
cional y el consumo de sustancias en el último mes (Tabla 5). 

Los resultados reflejaron cómo el 1% de las varianzas de 
las relaciones entre la dependencia emocional y la frecuencia 
de consumo de tabaco, tranquilizantes/sedantes o somnífe-
ros y GHB o éxtasis líquido se explicaban por las dificultades 
en la regulación emocional. Del mismo modo, el 5% de la 

varianza de la relación entre la dependencia emocional y la 
cantidad de consumo de 5 o más vasos de alcohol en una 
misma ocasión se explicaba por las dificultades en la regula-
ción emocional. Finalmente, el 7.5% de la varianza de la rela-
ción entre la dependencia emocional y la cantidad de borra-
cheras se explicaba por las dificultades en la regulación emo-
cional. 

 
Tabla 5. Análisis de regresión evaluando la mediación parcial de la regulación emocional en la relación entre la dependencia emocional y el consumo de sus-
tancias.  

Variable Predictora B β t Variable Criterio 

Paso 1     

Dependencia emocional     Consumo de sustancias últimos 30 días: frecuencia  

Dependencia emocional  .01 .09 3.47** Tabaco  
Dependencia emocional  .01 .07 2.67* Tranquilizantes/sedantes o somníferos  
Dependencia emocional  .01 .08 3.03** GHB o éxtasis líquido  

    Consumo de sustancias últimos 30 días: cantidad  

Dependencia emocional .07 .09 2.03* Vino/champán o cava (fines de semana) 
Dependencia emocional  .08 .09 2.09* Licores fuertes (fines de semana) 
Dependencia emocional  .02 .12 4.72** 5 o más vasos de alcohol en una misma ocasión 
Dependencia emocional  .04 .20 7.82** Emborracharse  

Paso 2      

Dependencia emocional  .28 .18 7.18** Dificultades en la regulación emocional  

Paso 3      

Dependencia emocional y regulación emocional  Consumo de sustancias últimos 30 días: frecuencia  

Dependencia emocional y regulación emocional  .00 .08 3.13** Tabaco  
Dependencia emocional y regulación emocional  .00 .05 2.04* Tranquilizantes/sedantes o somníferos 
Dependencia emocional y regulación emocional  .00 .07 2.67* GHB o éxtasis líquido 

    Consumo de sustancias últimos 30 días: cantidad 

Dependencia emocional y regulación emocional  .06 .08 1.91 Vino/champán o cava (fines de semana) 
Dependencia emocional y regulación emocional  .07 .09 1.95 Licores fuertes (fines de semana) 
Dependencia emocional y regulación emocional  .01 .11 4.11** 5 o más vasos de alcohol en una misma ocasión  
Dependencia emocional y regulación emocional  .01 .07 2.84** Emborracharse  

Nota: *p < .05; **p < .001. 

 
Finalmente, se comprobó el papel mediador de los estilos 

de apego en la relación entre la dependencia emocional y el 
consumo de sustancias en el último mes (Tabla 6). 

Los resultados reflejaron cómo el 1% de la varianza de 
las relaciones entre la dependencia emocional y la frecuencia 
de consumo de tabaco, tranquilizantes/sedantes o somnífe-

ros y GHB o éxtasis líquido eran mediadas por los estilos de 
apego. Asimismo, los resultados obtenidos muestran cómo 
el 5% de las varianzas de las relaciones entre la dependencia 
emocional y la frecuencia de consumo de hachís o marihua-
na y de 5 o más vasos de alcohol en una misma ocasión eran 
mediadas por los estilos de apego. Finalmente, el 6.67% de la 
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varianza de la relación entre la dependencia emocional y el 
consumo de cerveza/sidra los fines de semana era mediada 

por los estilos de apego. 

 
Tabla 6. Análisis de regresión evaluando la mediación parcial de los estilos de apego en la relación entre la dependencia emocional y el consumo de sustan-
cias.  

Variable Predictora B β t Variable Criterio  

Paso 1      

Dependencia emocional     Consumo de sustancias últimos 30 días: frecuencia 

Dependencia emocional  .01 .09 3.47** Tabaco  
Dependencia emocional  .01 .07 2.67* Tranquilizantes/sedantes o somníferos  
Dependencia emocional  .02 .12 4.79** Hachís o marihuana  
Dependencia emocional  .01 .08 3.03** GHB o éxtasis líquido  

    Consumo de sustancias últimos 30 días: cantidad  

Dependencia emocional  .07 .09 2.03* Vino/champán o cava (fines de semana) 
Dependencia emocional  .15 .17 4.93** Cerveza/sidra (fines de semana) 
Dependencia emocional  .09 .09 2.10* Licores de frutas (fines de semana) 
Dependencia emocional  .08 .09 2.09* Licores fuertes (fines de semana) 
Dependencia emocional  .02 .12 4.72** 5 o más vasos en una misma ocasión  

Paso 2      

Dependencia emocional     Estilos de apego  

Dependencia emocional  -.03 -.06 -2.31* Seguridad  
Dependencia emocional  .02 .06 2.19* Interferencia parental  
Dependencia emocional  .03 .10 4.01** Permisividad parental  
Dependencia emocional  .06 .12 4.92** Traumatismo infantil  

Paso 3      

Dependencia emocional y apego     Consumo de sustancias últimos 30 días: frecuencia 

Dependencia emocional y apego  .00 .07 2.95** Tabaco  
Dependencia emocional y apego  .00 .05 2.11* Tranquilizantes/sedantes o somníferos  
Dependencia emocional y apego  .01 .10 3.98** Hachís o marihuana 
Dependencia emocional y apego  .00 .06 2.40* GHB o éxtasis líquido 

    Consumo de sustancias últimos 30 días: cantidad  

Dependencia emocional y apego  .06 .08 1.75 Vino/champán o cava (fines de semana) 
Dependencia emocional y apego  .14 .15 4.44** Cerveza/sidra (fines de semana) 
Dependencia emocional y apego  .07 .07 1.67 Licores de frutas (fines de semana) 
Dependencia emocional y apego  .06 .08 1.74 Licores fuertes (fines de semana) 
Dependencia emocional y apego  .01 .09 3.65** 5 o más vasos en una misma ocasión  

Nota: *p < .05; **p < .001. 

 

Discusión 
 

El primer objetivo del estudio fue analizar la relación entre el 
consumo de sustancias y la dependencia emocional, las difi-
cultades en la regulación emocional y los estilos de apego. 
Los resultados reflejaron que a mayor consumo de sustancias 
mayor era la dependencia emocional. Concretamente, se ob-
servó como la frecuencia de consumo de tabaco, alcohol, 
tranquilizantes/sedantes o somníferos sin receta, hachís o 
marihuana, cocaína en base y en polvo, GHB o éxtasis Lí-
quido, éxtasis, anfetaminas o speed, alucinógenos, heroína, 
inhalantes volátiles, así como, la cantidad de consumo de 
cerveza/sidra en días laborales y fines de semana, el consu-
mo de 5 o más vasos de alcohol en una misma ocasión y el 
emborracharse, aumentaban a medida que aumentaba la de-
pendencia emocional. Estos resultados van en consonancia 
con estudios previos que señalan que las personas con adic-
ción a sustancias presentan dependencia emocional (Gómez 
y López-Rodríguez, 2017). Asimismo, se ha hallado cómo 
los rasgos de personalidad dependientes aumentan el riesgo 

de implicarse en conductas de salud perjudiciales (Benotsch 
et al., 2017). 

Respecto a los estilos de apego, los datos obtenidos refle-
jaron cómo a mayor consumo de sustancias, menor serían 
los estilos de apego de seguridad, preocupación familiar, in-
terferencia parental y el valor autoridad parental, mientras 
que mayor serían la permisividad parental, autosuficiencia y 
rencor contra los padres y el traumatismo infantil. Estos re-
sultados van en la línea de estudios previos donde demues-
tran que las personas consumidoras de sustancias presentan 
estilos de apego deficitarios e inseguros adquiridos en la in-
fancia (Meredith et al., 2020; Serra et al., 2019).  

En cuanto a las dificultades en la regulación emocional, 
los datos obtenidos señalaron que a medida que aumentaba 
el consumo de sustancias, también irían en aumento las difi-
cultades en la regulación emocional. Además, requieren una 
mención especial el consumo de tranquilizantes/sedantes o 
somníferos con y sin receta, hachís o marihuana, cocaína en 
base, heroína, inhalantes volátiles y el haberse emborracha-
do, ya que todas ellas se relacionaron con las dificultades en 
el control de impulsos, falta de claridad y aceptación emo-
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cional y acceso limitado a estrategias de regulación emocio-
nal. Estos datos obtenidos pueden favorecer la intervención 
hacia estas sustancias. En esta línea, estudios previos señalan 
que la manera de regular las emociones podría estar relacio-
nada con la realización de conductas de riesgo en jóvenes y 
adolescentes (Estévez et al., 2004). Además, se ha subrayado 
la necesidad de abordar la desregulación emocional en la 
prevención del consumo indebido de sustancias (Wang et al., 
2018). 

El segundo objetivo del estudio fue comprobar el papel 
predictivo de la dependencia emocional, las dificultades en la 
regulación emocional y los estilos de apego sobre el consu-
mo de sustancias en los últimos 30 días. Los datos obtenidos 
señalaron que los estilos de apego se asociaron al consumo 
de sustancias en adolescentes, sobre todo, el valor a la auto-
ridad parental y la permisividad parental. Estos resultados 
obtenidos podrían estar en consonancia con estudios que se-
ñalan la importancia de los estilos de crianza parentales sobre 
el consumo de sustancias. Por lo tanto, el desarrollo de rela-
ciones inseguras a edades tempranas con las figuras de apego 
o cuidadores primarios podría generar un esquema mental 
inseguro que propiciaría el consumo de sustancias toxicas 
(Fernandez, 2015). Del mismo modo, la dependencia emo-
cional se asoció al consumo de sustancias. Estos resultados 
van en consonancia con la literatura previa, señalando el 
consumo de sustancias como una de las comorbilidades más 
frecuentes en las personas con dependencia emocional (Cas-
telló, 2012). Además, las dificultades de regulación emocio-
nal también se asociaron al consumo de sustancias, predo-
minando las dificultades en el control de impulsos y las inter-
ferencias de conductas dirigidas a metas. Estos resultados 
concuerdan con los hallados en estudios previos (Díaz-
Negrete et al., 2018). 

Respecto al tercer objetivo, analizar las diferencias en 
función del sexo en el consumo de sustancias durante el úl-
timo mes, dependencia emocional, dificultades en la regula-
ción emocional y estilos de apego. Los resultados mostraron 
que los hombres consumían mayores cantidades de sustan-
cias y de manera más frecuente que las mujeres. De esta 
forma, se observó cómo los hombres presentaron puntua-
ciones superiores en comparación con las mujeres en el con-
sumo de tabaco, alcohol, vino/champán o cava y licores de 
frutas en días laborables, tranquilizantes/sedantes o somnífe-
ros con y sin receta médica, hachís o marihuana, cocaína en 
base y en polvo, GBH o éxtasis líquido, éxtasis, anfetaminas 
o speed, alucinógenos, heroína e inhalantes volátiles, así co-
mo, en la cantidad de consumo de vino/champán o cava y 
aperitivos o vermut los fines de semana, 5 o más vasos o co-
pas de alcohol en una misma ocasión y emborracharse. El 
mayor consumo de sustancias psicoactivas por parte de los 
hombres ha sido corroborado en estudios previos (Teixidó-
Compañó et al., 2018). Estos resultados podrían explicarse 
aludiendo a la fuerte presión social que reciben las mujeres 
respecto al consumo de sustancias en comparación con los 
hombres, que les ocasionaría mayor daño psicológico y les 
llevaría a ocultar el consumo por miedo a la reacción de la 

sociedad (Sánchez, 2013). Asimismo, siguiendo con los re-
sultados obtenidos en el presente estudio, los hombres mos-
traron ser más dependientes emocionalmente que las muje-
res. Estos resultados concuerdan con estudios anteriores que 
señalan una mayor presencia de dependencia emocional en 
chicos adolescentes (Estévez et al., 2017; Urbiola y Estévez, 
2015). Por otro lado, las mujeres reportaron una puntuación 
mayor tanto en las dificultades en la regulación emocional, 
como en los estilos de apego, más concretamente en las 
subescalas de seguridad, preocupación familiar y valor a la 
autoridad parental. Estos resultados van en consonancia y se 
ven reflejados en estudios previos (Loubat et al., 2007).  

 A continuación, el cuarto objetivo fue evaluar las di-
ferencias en función de la edad en el consumo de sustancias, 
dependencia emocional, dificultades en la regulación emo-
cional y estilos de apego. Los resultados obtenidos señalaron 
que a medida que aumentaba la edad, la frecuencia y canti-
dad de consumo de sustancias, la dependencia emocional y 
los estilos de apego también aumentaban paralelamente. Es-
tos resultados van en la línea de estudios previos que señalan 
que la dependencia emocional va aumentando notablemente 
a medida que aumenta la edad (Moreno et al., 2014). Lo 
mismo sucede con el consumo de drogas (Díaz et al., 2018). 
Esto podría indicar la importancia de la prevención con el 
fin de evitar su establecimiento, o una intervención temprana 
con el objetivo de evitar su incremento.  

El quinto objetivo del estudio fue analizar el papel me-
diador de la regulación emocional en la relación entre la de-
pendencia emocional y el consumo de sustancias en el último 
mes. Los resultados obtenidos sugieren que las relaciones en-
tre la dependencia emocional y la frecuencia de consumo de 
tabaco, tranquilizantes/sedantes o somníferos, GHB o éxta-
sis líquido, consumo de 5 o más vasos de alcohol en una 
misma ocasión y la cantidad de borracheras, se explicaban 
por las dificultades en la regulación emocional. Estos resul-
tados van en la línea de estudios previos, los cuales sitúan el 
origen del consumo de sustancias en los sentimientos de so-
ledad y abandono (Valderrama, Sánchez, Cárcamo y Mazo, 
2016). Además, estos resultados podrían indicar la importan-
cia que tiene el establecimiento de relaciones asimétricas en 
la problemática de consumo de sustancias. Del mismo mo-
do, estudios llevados a cabo anteriormente corroboran la re-
levancia de la regulación emocional en el consumo de sus-
tancias y la dependencia emocional (Manero e Ibañez 2019).   

Finalmente, el sexto objetivo del estudio fue comprobar 
el papel mediador de los estilos de apego en la relación entre 
la dependencia emocional y el consumo de sustancias en el 
último mes. Los resultados obtenidos confirmaron que los 
estilos de apego mediaban en la relación entre la dependencia 
emocional y el consumo de sustancias (tabaco, tranquilizan-
tes/sedantes o somníferos y GHB o éxtasis líquido, hachís o 
marihuana, 5 o más vasos de alcohol en una misma ocasión, 
cerveza/sidra los fines de semana). Estos resultados podrían 
explicarse siguiendo la teoría psicodinámica, la cual señala 
que una persona fijada en la etapa oral, puede presentar de-
pendencia emocional hacia los demás y buscar la estimula-
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ción a través de las conductas de fumar y beber (Freud, 
1905). 

El presente estudio no se encuentra exento de limitacio-
nes. La primera de ellas hace referencia al carácter transversal 
del estudio que imposibilita la obtención de relaciones causa-
les. Una segunda limitación consistiría en la muestra emplea-
da, ya que la mayoría tenían edades que oscilaban entre los 
13 y los 22 años, resultando interesante realizar otros estu-
dios ampliando el rango de edad. Asimismo, cabría señalar el 
fenómeno de la deseabilidad social ya que los participantes 
han podido responder a los cuestionarios de tal forma que 
plasmasen una imagen positiva de sí mismos, no respon-
diendo con sinceridad.  

Por último y para concluir, habría que destacar que los 
datos obtenidos señalan una relación positiva entre el con-
sumo de sustancias y la dependencia emocional, pudiendo 
esta relación estar forjada desde edades muy tempranas. Esto 
se ha visto reflejado en el estudio, ya que a medida que au-

menta la edad, el problema se va agravando y, por tanto, la 
solución es cada vez más compleja. Además, el consumo de 
sustancias también se ha relacionado con las dificultades a la 
hora de regular las emociones y con los estilos de apego es-
tablecidos durante la infancia. Del mismo modo, habría que 
remarcar la necesidad de desarrollar programas de tratamien-
to específicos para mujeres ya que tienen actualmente mucha 
más dificultad para reconocer su adicción debido a la presión 
social y la mayoría de los mismos están enfocados a la adic-
ción masculina. En definitiva y a modo de conclusión final, 
el consumo de sustancias y la dependencia emocional están 
relacionadas, resultando necesaria la prevención y la inter-
vención temprana para erradicar ambas problemáticas. 
Además, dado que las dificultades en la regulación emocional 
y los estilos de apego juegan un papel importante en su rela-
ción, se requiere su inclusión y manejo en las intervenciones 
dirigidas a estas problemáticas.  
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