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Introduccion: Las legislaciones de los paises no aceptan el consumo de alcohol en
adolescentes, pero se observa incremento en ellos. Objetivo: Identificar el efecto de los
factores personales en el consumo de alcohol en adolescentes que estudian. Metodos:
disefio correlacional en adolescentes que estudian, con muestreo aleatorio se selecciona
una n= 894, se aplican tres instrumentos. Resultados: El consumo de alcohol alguna vez en
la vida fue del 65%. Se encuentran efectos de los factores de riesgo; sexo y edad sobre el
consumo de alcohol (c2=31.23; p=.001; R2= 27%). Conclusiones: Los factores de riesgo

incrementan el consumo de alcohol en adolescentes.
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Fatores de risco para o consumo de alcool em adolescentes estudantes

Introducéo: As legislagcdes dos paises nao aceitam o consumo de alcool em adolescentes,
mas se observa seu aumento. Objetivo: Identificar o efeito dos fatores pessoais no consumo
de alcool em adolescentes que estudam. Métodos: Estudo correlacional em adolescentes
que estudam, com amostragem aleatéria realizando a selegcdo de uma n= 894, a aplicacao
de trés instrumentos. Resultados: O consumo de &lcool alguma vez na vida foi de 65%.
Encontram-se efeitos dos fatores de risco; sexo e idade sobre o consumo de alcool (c2=31.23;
p=.001; R2= 27%). Conclusdes: Os fatores de risco aumentam o consumo de &alcool em

adolescentes.

Descritores: Fatores de Risco; Alcoolismo; Enfermagem.

Risk factors for alcohol consumption in adolescents students

Introduction: Countries’ regulations do not accept alcohol consumption in adolescents,
but it has been increasing. Objective: To identify the effect of personal factors in alcohol
consumption in studying adolescents Methods: this is a correlational design in studying
adolescents with random sampling, if there is n= 894 three instruments is apply. Results: At
least once in life alcohol consumption was 65%. Effects of risk factors: gender and age on
alcohol consumption are (c2=31.23; p=.001; R2= 27%). Final remarks: Risk factors step up

alcohol consumption in adolescents.

Descriptors: Risk Factors; Alcoholism; Nursing.

Introduccion

En el mundo durante 2010 una de cada 20
personas consumié drogas ilicitas y el equivalente a
230 millones de personas son consumidoras de alcohol
principalmente en edades tempranas. El alcohol es
la droga mas consumida por adolescentes, dado la
alta diversidad y formas de distribucion de bebidas
alcohdlicas a adolescentes de todos los estratos
sociales™®. El fenomeno del consumo de alcohol,
es complejo y multicausal de impacto sociopolitico,
econémico y psicossocial en todos los paises®.
El consumo de alcohol se encuentra entre los cinco
primeros factores de riesgo de accidentes("”’®. Los
adolescente tienen 4.4 veces mas probabilidad de
consumir alcohol si su padre consume; 4.6 veces
mas, si es el hermano y 10.4 veces si su mejor amigo
consume. Si viven en familia tienen menos riesgo a
consumir drogas('?.

En México, el estado de Puebla ocupa el lugar 11
por encima de la media nacional en el consumo de

bebidas alcohdlicas, 7 % de la poblacion (7.800 casos),
47 % de los hombres y el 15% de mujeres").

La adolescencia varia por las caracteristicas
individuales o de grupo y comprende cambios
anatomo-fisiolégicos  que perfil
psicologico y personalidad. Son dos etapas: a)
adolescencia temprana 10 a 14 afios; b) adolescencia
tardia 15 a 19 anos. Los adolescentes hacen ajustes
o modificaciones a medida en que se sienten
aceptados socialmente. Su inestabilidad emocional
por desconocimiento y temor a nuevas vivencias
o toma de decisiones y baja autoestima lo pueden
inducir al consumo de alcohol y consumo de drogas
ilegales, problemas escolares, relaciones sexuales sin
proteccion, problemas legales, alteraciones afectivas,
accidentes de trafico, suicidios y homicidios(2.

La conducta del consumo de alcohol en los
adolescentes se explica como resultado de las
influencias de factores de riesgo, que pueden
ser factores personales y su estudio merece mas
investigaciones cientificas(®.

modifican el
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Con el estudio se continla abordando el
fendmeno del consumo de alcohol en los adolescentes
mediante el planteamiento de la siguiente pregunta
de investigacion: ;Cudl es el efecto de factores
(personales y de riesgos) en el consumo de alcohol en
adolescentes que estudian en escuelas secundarias
del sistema educativo del estado de Puebla, México?

Método

El disefio del estudio es correlacional

Estudio correlacional, realizado en el ano de 2012
con adolescentes estudiantes hombres y mujeres, de
11 a 16 afnos de edad; de turno matutino, de los tres
grados de escuelas secundarias publicas urbanas
del sistema educativo del estado de Puebla, México.
Muestreo aleatorio, nivel de confianza de 95%,
significancia .05 y una potencia de .90, para una
muestra (n= 894). La seleccion de las escuelas, fue
aleatoria, la seleccion de participantes fue estratificada
por asignacion proporcional al tamafo de cada
estrato. Los criterios de inclusiéon fueron estudiantes
de secundaria matriculados con consentimiento
libre y esclarecido firmado por el padre o tutor y el
asentimiento firmado por el estudiante.

Tres instrumentos fueron aplicados, la cédula
de datos personales (CDP), el historial de uso vy
dependencia de drogas (HUDD) y el cuestionario de
tamizaje de problemas en adolescentes, (Problem
Oriented Screening Instrument for Teenager [POSIT]),
traducido y validado por Marino, et al. (1998) (. Los
datos se trasformaron en indices de 0 al 100, es por
eso que la mayor puntuacion es el factor de riesgo.
Para seleccionar la muestra se obtuvo el marco
muestral de los estudiantes. Los datos se recogieron
en las instituciones educativas seleccionadas en el
afo de 2012.

A lo dispuesto en la Ley General de Salud en
materia de investigacion (1987), se respetd la dignidad
humana, se protegiron los derechos y bienestar de los
participantes.

Procedimiento

Para el analisis de datos se utilizd el paquete
estadistico Statistical Package for Social Science
(SPSS) version 18.0 para Windows para la estadistica
descriptiva e inferencial. Se obtuvé la confiabilidad del
POSIT mediante el alfa de Cronbach arriba de .7000.

La presente investigacion tuvo la autorizacion de
la comision de ética e investigacion de la Facultad de
Enfermeria de la Benemérita Universidad Auténoma
de Puebla (FE-BUAP) con el registro P-2012-0044-
CIP y de la Secretaria de Educacion Publica.

Resultados

Los hallazgos del estudio, se presentan de
acuerdo al logro del objetivo de investigacion en tres
items: a) confiabilidad del instrumentos; b) estadistica
descriptiva; c) estadistica inferencial.

Consistencia interna del instrumento POSIT
0 cuestionario de tamizaje de problemas en
adolescentes,  (Problem  Oriented  Screening
Instrument for Teenager (POSIT), obtuvo consistencia
interna aceptable de .8300.

Estadistica descriptiva: los factores personales
(FP) biolégicos, las mujeres estuvieron representadas
por el 55%, la edad entre 11 y 13 afios obtuvo el 51 %.
En los FP socioculturales, el 42% cursaban el tercer
grado de secundaria. El 59% rara vez falta a clase, el
88% estudia solamente, el 38% trabaja en comercio.

Prevalencia global, lapsica y actual: la prevalencia
global, lapsica y actual del consumo de alcohol; El
consumo de alcohol alguna vez en la vida o prevalencia
global fue de 65% (IC95%, 62—68%). La prevalencia
lapsica de alcohol de 31% (IC95%, 28 — 34%). La
prevalencia actual de alcohol de 20% (IC95%; 18 —
23%). Se encontraron diferencias significativas del
consumo de alcohol por edad; la mayor proporcién del
consumo de alcohol alguna vez en la vida, en el ultimo
afio y en el ultimo mes fue en los adolescentes de 14
y 16 afios.

Tabla 1 - Consumo de alcohol: comparacion por género entre estudiantes-Puebla/México

Alguna vez en la vida

En el Gltimo ano En el ultimo mes

Variable Si No Si No Si No
f % f % f % f % f % f %
Masculino 263 45 140 45 143 35 260 64 77 42 326 46
Femenino 319 55 172 55 136 28 355 72 105 58 386 54
X?=.008, p=.928 X?=6.249, p=.012 X?=709, p=.400
n=894

Fuente: CDP, Historial de Consumo de Drogas
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En la Tabla 1, se muestra que existe diferencia
por sexo en el consumo de alcohol en el ultimo afo;
en los demas consumos se observo en las mujeres
proporciones de consumo ligeramente superiores
a la de los hombres. En el consumo de alcohol
comparado por grado escolar, existen diferencias
estadisticamente significativas, del consumo de
alcohol alguna vez en la vida (¢2=49.569, p<.007), en
el ultimo afio (x?=31.180, p<.001) y en el Ultimo mes
(x?=41.285, p<.001); se destaca mayor prevalencia
de consumo de alcohol en los adolescentes de
segundo grado. Existen diferencias estadisticamente
significativas del consumo de alcohol por ocupacion;
en el consumo de alguna vez en la vida (x?=17.935,
p=.001), en el Ultimo afo (y?=14.771, p=.001) y en el
ultimo mes (y2=18.491, p=.001).

Patron de Consumo de Alcohol en Adolescentes
que Estudian en Secundaria

En un dia tipico que el patrén de consumo de
bebidas alcohdlicas en promedio es de 2 bebidas
alcohdlicas. La bebida preferida en un dia tipico, es
la cerveza (35%) seguida con mucha diferencia por el
vodka (7.3%) y la sidra con el 6.2%. La edad promedio
de inicio en el consumo de alcohol fue a la edad de
12.2 con una DE de1.93.

Con los resultados obtenidos se alcanz6 el
segundo objetivo.

Factores de riesgo frente al consumo de drogas:
descriptivos y prueba de Kolmogorov- Smirnov.

Factores de Riesgo para el Consumo de Alcohol

—— e
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Figura 1 - medias de factores de riesgo (POSIT) en el consumo de alcohol.
Se econtraron medias de los factores de riesgo Descripcion  del instrumento POSIT por

POSIT en consumo de alcohol son, para abuso de
substancias (Y=93.65, DE=64.32); interés laboral
(X=85.71, DE=18.36); conducta agresiva (X=80.65,
DE=18.36); y salud mental (X=79.50, DE=21.27);
relaciones familiares (X=40.54, DE=16.99), como se
observa en la figura 1, que los estudiantes viven en
alto riego de involucrarse en el consumo de alcohol.

La prueba de Kolmogorov-Smirnov no indico
distribucion normal para los datos del POSIT (K-S =
5.10 a 14.52: p=.001). Por lo que se decide utilizar
estadistica inferencial no paramétrica.

www.eerp.usp.br/resmad

subescalas; para identificar los factores de riesgo (FR)
frente al consumo de alcohol; por cada pregunta del
POSIT se obtuvieron sus frecuencias para identificar
las de mayor puntuacion.

Elfactor deriesgo (FR), uso y abuso de sustancias
por estudiantes de secundaria con 16 preguntas, el
70% obtuvieron una puntuacion mayor al 90% del no
uso y abuso de drogas.
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Factores de Riesgo para el Consumo de Alcohol
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Figura 2 - Factores de riesgo y consumo de alcohol en adolescentes que estudian secundaria.

El FR, salud mental de los estudiantes de
secundaria tiene 16 preguntas mas del 22% refirio
alguna dificultad. ElI FR, relaciones familiares con
10 preguntas mas de 30% los estudiantes refirieron
no tener buenas relaciones. El FR, relaciones con
amigos con 10 preguntas, se encontré que mas del
20% viven en este riesgo. El FR, nivel educativo con
12 preguntas, se encontrd que mas del 20% viven en
este factor. El FR, interés laboral de los estudiantes
de secundaria tiene cinco preguntas el 11% refirio
problemas. El FR, conducta agresiva/delincuencia el
51% indico tener por lo menos un indicador de riego.

Diferencia de factores de riesgo por consumo
alguna vez en la vida, en el Ultimo afio y en el
ultimo mes

Existe diferencia estadisticamente significativa de
los FR con respecto al consumo de alcohol alguna
vez en la vida, en el ultimo afo y en el ultimo mes
(p<.001). Los resultados muestran medias mas altas
de FR en los adolescentes que consumen alcohol, en
comparacion de aquellos que no presentan consumo
de esta sustancia (Tabla 2).

Tabla 2- Factores de riesgo y consumo de alcohol entre estudiantes-Puebla/México

Variable Categoria n X U de Mann-Whitney Valor de p
Consumo alguna vez en la Si 582 503.01
vida 58484.50 .001
No 312 343.95
<  Consumo en el dltimo afio Si 279 553.07
c 56337.50 .001
3 No 615 399.61
< Consumo en el Gltimo mes Si 182 600.21
No 712 408.47 36999.50 .001
No 785 420.03
n=894

Fuente: POSIT, Historial del consumo de drogas psicoactivas

En la matriz de correlacion de FR y consumo
de alcohol, reporto relaciones débiles y moderadas;
pero positivas y significativas: El
alcohol alguna vez en la vida se relaciona con el
POSIT (r=.294; p=.001); con los FR; uso y abuso
de sustancias (r=.344; p=.001); con salud mental
(r=.167; p=.001), con relaciones familiares (r=.137;

consumo de

p=.001), relaciones con amigos (r=.226; p=.001),
con nivel educativo (r=.124; p=.001), interés laboral
(r=.137; p=.001), con conducta agresiva/delincuencia
(r=".331; p=.001). El consumo de alcohol en el ultimo
afo se relaciona con el POSIT (r=.276; p=.001); con el
uso y abuso de sustancias (r=.328; p=.001); con salud
mental (r=.170; p=.001), con relaciones familiares

www.eerp.usp.br/resmad
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(r=.152; p=.001), relaciones con amigos (r=.170;
p=.001), con nivel educativo (r=.115; p=.001), interés
laboral (r=.143; p=.001), con conducta agresiva/
delincuencia (r=.292; p=.001). El consumo de alcohol
en el Ultimo mes se relaciona con el POSIT (r=.299;
p=.001); con uso y abuso de sustancias (r=.410;
p=.001); con salud mental (r=.218; p=.001), con
relaciones familiares (r=.178; p=.001), relaciones con
amigos (r=.195; p=.001), con nivel educativo (r=.105;
p=.001), interés laboral (r=.134; p=.001), con conducta
agresiva/delincuencia (r= .295; p=.001).

Efectos de los Factores de Riesgo sobre el
Consumo de Drogas de los Adolescentes que
Estudian en Secundaria.

Para determinar los efectos de los factores
de riesgo (FR) sobre el consumo de alcohol, se
construyeron 16 modelos de regresion logistica.
Las variables independientes fueron el géner, edad
y FR, y las dependientes fueron los consumos de
alcohol alguna vez en la vida, en el ultimo afio y en
el ultimo mes.

Tabla 3 - Modelos de regresion logistica factores de riesgo, género y edad en el consumo de alcohol: alguna vez

en la vida, en el ultimo afio y en el Ultimo mes

Consumo Variable dependiente MRL X2 Valor p R?
Alguna vez en la vida 1 143.61 .001 20%
Alcohol Ultimo afio 2 121.80 .001 18%
Ultimo mes 3 107.44 .001 18%
n=894

Fuente: CDP, POSIT y HCD

En la Tabla 3 se presenta el modelo 1 de
regresion logistica (MRL)1, en donde las variables
independientes sexo, edad y los FR (abuso de
sustancias, problemas de salud mental, relacion con
familiares, relacion con amigo, bajo nivel educativo,
interés laboral y conducta agresiva) afectan al
consumo de alcohol alguna vez en la vida. Siendo la
edad (W=16.02; p=.001) impulsa el efecto. El MRL
2, muestra que las variables independientes sexo,
edad y FR (abuso de sustancias, problemas de salud
mental, relacion con familiares, relacion con amigos,
bajo nivel educativo, interés laboral y conducta
agresiva) influyen en el consumo de alcohol en el
ultimo afio, efecto impulsado por el género (W= 4.27;
p=.038) y la edad (W= 9.56; p=.003). En el MRL 3, las
variables independientes sexo, edad y FR (abuso de
sustancias, problemas de salud mental, relacion con
familiares, relacion con amigos, bajo nivel educativo,
interés laboral y conducta agresiva), influyen en el
consumo de alcohol en el ultimo mes, el efecto lo
impulsa la edad (W= 12.40; p=.001).
Discusién

Los hallazgos encontrados en los factores
personales bioldgicos, socioculturales, diferen a lo
reportado por Molinero, Salguero, Castro, Mora y
Marquez, (2011) y a Gémez, et al., (2006)(15-16),

En cuanto a la prevalencia global “consumo
de alcohol alguna vez en la vida” fue menor a lo

reportado (80%) por Gomez, et. al. (2006)"%;
Orgaz, Segovia, Lopez & Tricio (2005)'" y a la

reportada (71%) por el Consejo Nacional Contra
las Adicciones (CONADIC) en 2008('®. Apoya los
hallazgos de la Comision Nacional de Investigacion
en Drogas (2001); UNODC (2006)". La
prevalencia lapsica (31%) “consumo de alcohol en
el ultimo afo, menor a la reportada (52%) por el
CONADIC (2008)("®. La prevalencia actual o en los
“0ltimos 30 dias” es de 20%, menor a la presentada
(62%) por Gémez, et. al. (2006)"®y a la reportada
(41%) por CONADIC (2008)8).

Se encuentran diferencias significativas del
consumo de alcohol por edad y género; muy parecido
a los resultados de Molinero, Salguero, Castro, Mora,
y Marquez, (2011)19),

La bebida preferida por los estudiantes de
secundaria fue similar a los reportados por Herrera,
Wagner, Velazco, Borges & Lazcano (2004)®; Gémez,
et al (2006)("® y por lo mostrado a nivel nacional por
el CONADIC (2008)"® y INSP, (2008)@%. La edad
promedia en afios como de inicio en el consumo
de alcohol fue similar a lo presentado por otros
investigadores: (Herrera, Wagner, Velazco, Borges &
Lazcano, 2004)®; Gémez et al., 20068 y organismos
a nivel nacional CONADIC (2008)("® y INSP (2008)
20, La frecuencia con la que consumen alcohol en los
ultimos 30 dias fue similar a lo que sucede a nivel
nacional (CONADIC, 2008)("® y INSP (2008)0.

Los hallazgos en el que se identifico a los
factores de riesgo (FR) frente al consumo de alcohol
en adolescentes, son consistentes a lo planteado
por Anicama, (2001), Clayton (1992); Nazar et al.
(1994), Hawkins, Catalano & Miller (1992)@'29 sobre

N
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todo en la salud mental, conducta agresiva, nivel de
educacion y relaciones familiares son condiciones y
caracteristicas individuales, condiciones situacionales
o contexto ambiental del estudiante de secundaria en
el que son expuestos al uso y abuso de drogas.

Los resultados de los FR frente al consumo de
alcohol que se identificaron fueron consistentes con
lo pronunciado por Catalano, Hawkins, et al., (1996);
Hawkins, Catalano y Miller, (1992)+2%  quienes
afirman la relevancia a la disminucion de los FR, pues
un amplio conjunto de ellos hacen que se incremente
la probabilidad de que la persona consuma drogas.
Refieren también, que los problemas emocionales
entre los jovenes incrementan el riesgo de que
incurran en el consumo de alcohol.

Los resultados del FR relaciones familiares es
vulnerable, son congruentes con la recomendacion del
CONADIC (2008) y INSP, (2008)("'82", que afirma que,
los adolescentes tienen mas probabilidad consumir
alcohol cuando han sido expuestos a la oportunidad y
de progresar hacia la dependencia cuando han usado
alcohol. El FR relaciones con amigos es vulnerable con
mas del 25%, se tiene que cerrar la brecha en estos
FR para ser consistentes con el CONADIC (2008) y
INSP, (2008)("82"), que afirma que las generaciones
actuales presentan mayor accesibilidad al alcohol,
mayor consumo y mayor probabilidad de progresar
del abuso a la dependencia que las generaciones
anteriores.

Los resultados del FR nivel educativo son
consistentes con CONADIC (2008) y INSP, (2008)
(1821 cuando afirma que los problemas emocionales
entre los jovenes incrementan el riesgo de que
incurran en el consumo de alcohol.

Los resultados del FR interés laboral, son
congruentes con el CONADIC (2008) y INSP
(2008)1821) 'y con lo pronunciado por Catalano,
Hawkins, et al. (1996); Hawkins, Catalano y Miller
(1992)@4+2%  Se debe dar gran
disminucion de estos FR, pues un amplio conjunto de
ellos hacen que se incremente la probabilidad de que
los adolescentes consuman alcohol.

Larelacion y efecto de los factores de riesgo sobre
el consumo de alcohol, son diferentes a lo encontrado
por la CONADIC (2008) y el INSP (2008)("82", Se
encuentran efectos de los factores personales, sexo
y edad y FR sobre el consumo de alcohol. La edad
como predictora es consistente con Peréz et. al.
(2007)™, pero no con el género como factor personal
biolégico segin Pender (2006)".

relevancia a la

Conclusiones

Los datos indicam que la poblacion de
adolescentes en el presente estudio aunque muestre
un consumo local menor ou igual al consumo nacional,
sugiere que ese grupo de estudiantes esta vulnerable
a factores de riesgo tanto de origen personal como
interpersonal. Esta evidencia la necesidad de
implementar acciones preventivas locales.

Como limitaciones del estudio se pueden indicar
el muestreo de tipo aleatorio y la utilizacion de
instrumentos de recoleccién de datos de utilizacion
restricta.
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