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INTRODUCCION

La Direccion Nacional del Observatorio Argentino de Drogas (DNOAD)
se ocupa de la generacion y recopilacion de informacion oportuna,
valida y confiable sobre los distintos aspectos del consumo de
sustancias psicoactivas. Esta informacidon es necesaria para la
definicion de politicas publicas integrales, inclusivas, participativas,
acordes a las necesidades de toda la poblacidon y basadas en evidencia
cientifica. Un objetivo nodal de la Sedronar y el Observatorio
Argentino de Drogas (OAD) concierne al fortalecimiento de los
observatorios provinciales y municipales con la finalidad de asegurar la
produccion y disponibilidad de datos validos y confiables para la
evaluacion de la situacién local sobre el consumo problematico de
sustancias.

Desde esta perspectiva, el objetivo del OAD en el marco del Programa
Municipios en Accion consiste en el fortalecimiento de los municipios
para el desarrollo de relevamientos sobre la problematica del consumo
y sus particularidades. Esta informacion permite construir diagnosticos
locales y la correspondiente formulacién de politicas publicas
municipales, acordes a las especificidades de sus poblaciones y
problematicas.

En este sentido, el OAD capacita a los municipios en la ejecucion de
estudios para establecer la magnitud, tendencias y caracteristicas del
consumo, identificar poblaciones vulnerables y posibles determinantes
de la problematica. En el marco de esta capacitacion ocupa un lugar
relevante la presentacion de una estrategia metodoldgica en
particular, las Ventanas Epidemioldgicas. La importancia de éstas se
funda en la necesidad de construir informacién local, con las
especificidades propias de cada caso pero también, a su vez, esta
estrategia metodoldgica impulsa el desarrollo de competencias locales
en la produccion y comprension de la problematica del consumo. Es
decir, la implementacion de Ventanas Epidemioldgicas implica la
incorporacion e involucramiento de los diversos agentes y actores de
la comunidad.



MARCO TEORICO Y DISENO METODOLOGICO

e Marco conceptual

Los estudios a nivel nacional y provincial aportan una mirada general
sobre la problematica del consumo de sustancias psicoactivas. Estos
estudios son de suma relevancia en la medida en que ofrecen
informacion epidemioldgica para realizar un analisis nacional o regional
asi como también comparar la situacion de nuestro pais en relaciéon
con la de otros paises de la region. Sin embargo, es frecuente que a
partir de esta mirada situada en lo macro se opaguen o se diluyan las
realidades locales. Muchas veces los actores que trabajan a nivel
territorial tienen una percepcidon de la problematica que no concuerda
con los diagndsticos nacionales o provinciales, y se preguntan coémo
intervenir ante una realidad que demanda ser resuelta. En este sentido,
la metodologia que se intenta construir, apunta a achicar esta brecha y
a revalorizar la metodologia como conocimiento para la accion.

Teniendo en cuenta la extensidon territorial y la heterogeneidad
econdmica, cultural y étnica de la Argentina, resulta necesario impulsar
la descentralizacion y favorecer Ila participacion de actores
gubernamentales de diferente niveles asi como también diferentes
organizaciones y grupos comunitarios que puedan dar cuenta de la
diversidad territorial, con el fin de adecuar las politicas publicas a la
realidad de cada territorio. Se requiere reconocer la presencia de
multiples factores que inciden en la realidad local, como son los
factores sociales, econdmicos, culturales, ambientales y politico-
institucionales, ademas de aspectos especificamente relacionados con
la oferta y la demanda de drogas y alcohol en la localidad.

El uso de la estrategia de Ventanas Epidemioldgicas en nuestro pais se
remonta a mediados de los afos ochenta. Desde el Programa de
Epidemiologia Psiquiatrica del CONICET se implementaron los Centros
de Estudios Locales (CEL)' , que relevaban informacién relativa al
consumo de sustancias legales e ilegales, en comunidades, municipios
y otros aglomerados, mediante modelos de vigilancia epidemioldgica
de insercidon comunitaria. Esta forma de implementar las Ventanas

' SEDRONAR apoyod la creacidon de 50 CEL distribuidos en todo el territorio argentino, entre
los aflos 1998 y 1999.
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Epidemioldgicas significd la incorporacion e involucramiento de los
agentes responsables de las acciones de prevencidon y asistencia, tales
como profesionales de la salud, de la educacién y voluntarios (1). La
construccion de ventanas epidemioldgicas constituye entonces una
alternativa metodoldgica de produccion de informacion en el tema de
consumo de sustancias, que incluye la capacitacion de los recursos
institucionales existentes en los territorios, en tanto productores de
informacion confiable y oportuna

Abordar la complejidad del consumo de sustancias apelando a la
participacion y al fortalecimiento de los escenarios y recursos locales,
requiere implementar herramientas de la epidemiologia comunitaria.
Este tipo de enfoque ofrece a los actores locales un mayor y mejor
conocimiento de la problematica y le sirve de apoyo para la accién y
reflexion de sus propias practicas en la comunidad. A su vez recupera
la propia experiencia y conocimiento de las personas ubicadas en la
primera linea de atencidon y prevencion del problema. De esta forma,
este tipo de investigacion implica que los actores comunitarios
participen desde el inicio en la recoleccidon de datos y en el analisis de
los mismos, luego en las conclusiones y posteriores reflexiones.

En sintesis, las Ventanas Epidemioldgicas permiten construir un
diagndstico local con escasa inversion de tiempo, recursos econdmicos
y humanos, mediante la construccién colectiva de la informacién sobre
la situacidon de consumo de sustancia psicoactivas. Con el proposito de
aportar elementos que permitan la reflexion de las problematicas
asociadas al consumo de sustancias y la posterior planificacion de
politicas y estrategias de intervencion a nivel local.

Desde este enfoque, el OAD-SEDRONAR ha realizado numerosas
Ventanas Epidemioldgicas en Centros de Salud durante el periodo
2010-2017, y durante los anos 2014 y 2015 se llevaron adelante
Estudios Locales sobre consumo y accesibilidad, basados en los
mismos principios de participacion y fortalecimiento de los recursos
locales. En la actualidad, el OAD continua con el desarrollo de esta
estrategia metodoldgica, buscando ampliar a todo el territorio nacional
la construccion de diagnodsticos locales tanto a nivel nacional como
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municipal. Por tal razén no sdélo fomenta la implementacion de
ventanas epidemioldgicas en areas de salud, sino también en el sector
educativo y otras areas programaticas donde se busque aplicar -o se
esté aplicando- un programa de prevencion o reduccion del consumo
de sustancias.

En esta oportunidad se ha realizado el estudio de Ventana
Epidemioldgica en escuelas de ensefanza media, éste es un sector
privilegiado para llevar adelante este tipo de estudio, ya que
constituye un recurso muy importante en la definicion de acciones
preventivas; a partir de la deteccidon del riesgo de iniciacion y de abuso
de consumo de sustancias, de aquellos jévenes escolarizados que no
necesariamente participan del consumo, o bien participan pero no han
entrado en patrones de adiccion. En este sentido, este tipo de estudio
permite analizar las creencias, normas, practicas y representaciones
inductoras o legitimadoras del abuso de sustancias.



OBJETIVOS Y METODOLOGIA
Objetivo:

+ Establecer la magnitud y caracteristicas de las problematicas
vinculadas al consumo y abuso de sustancias psicoactivas en
estudiantes de enseflanza media en las escuelas o colegios del
municipio de Crespo en la provincia de Entre Rios.

Objetivos especificos:

 Estimar las prevalencia de vida, alo y mes del consumo de

sustancias psicoactivas.

» Describir las modalidades de consumo de sustancias
psicoactivas de los estudiantes.

* ldentificar las expectativas y creencias sobre la tematica en los
jovenes escolarizados.

» Caracterizar aspectos relativos a la vida cotidiana y las
relaciones sociales de los estudiantes de ensefanza media.

« Comprometer y sensibilizar a los miembros de la comunidad y
de la educacion en la problematica.

+ Disefar herramientas adecuadas para el registro sistematico de
la informacion

+ Conformar equipos de trabajo interdisciplinario para el analisis y
abordaje de la problematica del consumo.

Disefio de investigacion

El estudio Ventanas Epidemioldgicas en centros educativos es una
investigacion cuantitativa, de tipo descriptivo-transversal. La
informacion fue recogida a través de un cuestionario estructurado,

auto-ministrado, anénimo y voluntario.
Poblacion:

Estudiantes de ensefanza media de los centros educativos del
municipio de Crespo.



Muestra:

En este tipo de estudios fundados en un diagndstico-comunitario, no
es necesario recurrir a métodos que sean probabilisticos vy
representativos. En estos casos se toman a las unidades poblacionales
de forma completa (poblacidn escolar de ensefianza media), bajo los
términos de lo que se denomina muestras intencionales, las cuales
tienen por objetivo -en nuestro marco de trabajo- dar solo referencia a
los grupos, personas o instituciones que son destinatarios de acciones
preventivas y/o asistenciales. En este sentido, se confecciond un
muestreo intencional de joévenes que estén cursando el nivel de
ensefanza media del municipio de Crespo. Asi, la muestra quedd
conformada por seis establecimientos de enseffanza media de Crespo
(tres publicos vy tres privados).

En este sentido, por las caracteristicas propias de la muestra, los
resultados del estudio tendran un alcance local y no podran ser
extrapolados mas alld de la poblacion a la que refieren. De todas
formas, este tipo de muestra permite describir de forma exhaustiva a
la poblacidon que estan destinadas las acciones preventivas v,
fundamentalmente, los datos que se obtengan serdan de suma
relevancia para los actores involucrados en el proceso de diagnostico.

Instrumento:

Se elabord un cuestionario estructurado con 89 preguntas. Para la
construccion del instrumento se tomdé como antecedente la “Sexta
Encuesta Nacional a Estudiantes de Ensefanza Media sobre consumo
de sustancias psicoactivas” (2). Los estudiantes completaron el
formulario de forma personal, andonima y privada. La duracidon del
[lenado fue aproximadamente de 30 minutos.

Dimensiones del cuestionario:

e Socio-demografica

e Usos del tiempo libre y red vincular
e Factores de riesgo y proteccion

e Consumo de sustancias psicoactivas

e Percepcion del propio consumo



e Consumo de sustancias psicoactivas en el entorno
e Impacto debido al consumo de sustancias
e |dentificacion de recursos asistenciales y preventivos

e Nivel de informacion
Trabajo de campo:

El trabajo de campo se realizd durante el mes de noviembre de 2017.
El equipo técnico del OAD capacitd a los referentes del municipio para
la realizacion del relevamiento. El equipo del municipio se encargd de
la coordinacion del trabajo y el equipo de la OAD del seguimiento y
supervision del mismo.

Carga y procesamiento de datos:

La carga de datos fue realizada por el equipo técnico del municipio a
través de un sistema de carga web disefado en la plataforma Lime
Survey. Posteriormente, la base de datos generada fue analizada por
equipo técnico del OAD.

Implementacién de ventanas epidemiolégicas en las escuelas de
Crespo en el marco del Programa Municipios en Accién

El estudio Ventanas Epidemioldgicas en centros educativos se llevd a
cabo en el municipio de Crespo, Provincia de Entre Rios. El mismo se
realizd a partir de la articulacion entre el Observatorio Argentino de
Drogas y el Programa Municipios en Accion, ambos de la Sedronar,
con el Equipo de Adicciones del municipio, conformado por la Lic.
Karen Galarza y la Lic. Sonia Goette, dependiente de la Direccion de
Desarrollo Social, a cargo de la Lic. Vanesa Pusineri. Ademas
participaron los siguientes establecimientos educativos: Escuela N°60
“Bicentenario”, Escuela N°74 “Profesor Walter Heinze”, Instituto
Comercial Crespo D-33, Escuela N°35 Técnica “General Don José de
San Martin”, Colegio Sagrado Corazon D-S e Instituto San José D-198.

El trabajo se inicid con la adhesion de Crespo al Programa Municipios
en Accion de la Sedronar. El programa tiene como principal objetivo
qgue los municipios incluyan en sus agendas la problematica del
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consumo de sustancias psicoactivas con el fin de construir respuestas
adecuadas a cada realidad social. Asi, se capacita a los equipos
técnicos municipales en el manejo de herramientas tedrico-
metodoldgicas para la elaboracion e implementacion de planes locales
qgue aborden la problematica en articulaciéon con el nivel provincial y
nacional.

Por ultimo, en sintonia con el trabajo realizado con Municipios en
Accion, el OAD contribuyd en que el municipio de Crespo produzca
datos propios, validos y confiables, que aporten a la evaluacion de la
situacion local. Con el propdsito de ampliar la mirada y pensar nuevas
intervenciones y repensar las acciones ya realizadas, continuando en el
camino de la articulacion y fortalecimiento de redes ya establecidas.
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RESULTADOS

Caracterizacion de la poblacién encuestada

Se encuestd a un total de 233 estudiantes de 1°, 4° y 5° afo de
ensefanza media. Mas de la mitad de la muestra (53,2%) estuvo
compuesta por alumnos de 1° afo y los restantes (46,8%) se
encontraban cursando el 4° y 5° ano (Tabla 1). El 61,4% de los
encuestados pertenecia a establecimientos de gestion privada y el
38,6% a establecimientos de gestion publica (Tabla 2). La mayor parte
de los estudiantes encuestados se encontraba cursando durante el
turno manana (66,1%) (Grafico 1).

Tabla 1. Distribucién de la poblacion encuestada segtin aiio de educacion media en
curso actualmente. Crespo, 2017.

ARO Frecuencia Porcentaje
1° afio 124 53,2%
4° afno 97 41,6%
5°¢ afio 12 5,2%
Total 233 100,0%

Tabla 2. Distribucién de la poblacién encuestada segtin tipo de establecimiento.
Crespo, 2017.

Tipo de establecimiento Frecuencia Porcentaje
Publico 90 38,6%
Privado 143 61,4%
Total 233 100,0%

Grifico 1. Distribuciéon de la poblacién encuestada segtin tipo de turno en el que
cursa. Crespo, 2017. N=233.

66,1%

20,6%
10,7%
2,6%
, _ NN
Mafana Tarde Noche Jornada completa

Turno
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El 51,1% de los estudiantes se identificd como de género femenino y el
48,1% con el masculino (un 0,9% no respondid la pregunta). En cuanto
a la edad de los estudiantes, como consecuencia de los criterios de
seleccidon muestral, se observd una distribucion bimodal. La poblaciéon
se concentra por un lado entre los 12 y los 13 aflos y por otro entre los
15 y los 16 (Grafico 2).

Grafico 2. Distribucion de la poblaciéon encuestada segin género y edad. Crespo,
2017. N=233

18 0 mas
17
16
15
14
13
12

Edad

40 30 20 10 0 10 20 30 40
Cantidad de estudiantes

Vardn = Mujer

Red vincular y uso del tiempo libre

En cuanto a las personas con las que viven los encuestados, la mayoria
menciond vivir con su madre (95,3%), luego con su padre (82,4%) y
con sus hermanos (81,5%) (Grafico 3).
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Grafico 3. Estudiantes seguin personas con las que refiere convivir. Crespo, 2017.
N=233

Madre 95,3%
Padre
Hermano/hermana
Pareja de madre
Pareja de padre
Pareja
Amigo/amiga

Otros familiares

Otros

A los fines de indagar sobre el uso del tiempo libre, se les preguntd a
los estudiantes sobre las actividades que realizaban por fuera del
horario escolar. La mayoria manifestd habitualmente usar el celular
(75,5%), juntarse con amigos en una casa (73,8%), navegar por internet
(70,8%) y hacer deporte (51,1%) (Grafico 4). Por otro lado, el 12,4% de
los estudiantes refirid trabajar ademas de estudiar (Grafico 5).

14



Grafico 4. Estudiantes segun actividades que realizan habitualmente. Crespo, 2017.

N=233.
Usar el celular 75,5%
Juntarme con amigos en una casa 73,8%
Navegar por internet, chatear, usar... 70,8%

Hacer deporte

40,8%

Juntarme con amigos en la calle 36,1%
Andar en rollers/bicicleta 30,9%

Jugar con la computadora o...

Limpiar/cuidar la casa

Jugar al futbol

Cuidar a mis hermanos

Ir al gimnasio

Actividades religiosas

Estudiar teatro/pintura/taller literario
Ir a un ciber a jugar/chatear

Ir al cine/teatro

Grafico 5. Estudiantes seglin si refieren trabajar (o no) ademas de estudiar. Crespo,
2017. N=233.

uSj
= No

= Sin datos

También se indagaron los lugares en los que pasan la mayor parte de
su tiempo libre. Los estudiantes refirieron pasar la mayor parte del
tiempo en el ambito privado; el 92,7% dijo estar en su casa, y el 45,3%
en casa de amigos. Un 24,1% dijo pasar gran parte del tiempo libre en
casa de un familiar y un 19,0% refirid pasarlo en el parque o plaza.

15



Grafico 6. Estudiantes segiin lugares a donde pasan la mayor parte del tiempo.
Crespo. 2017. N=233.

En su casa 92,7%
En la casa de amigos | 45,3%
En la casa de un familiar | 24.1%
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En otro lugar : 9,9%

Por ultimo, se preguntd acerca de los recursos vinculares en el
momento de resolver un problema o alguna situacidon que fuera
angustiante para el encuestado; la mayoria de los estudiantes afirmo,
ante estas situaciones, hablar con su madre (40,3%) o con sus amigos
(22,7%). Es importante destacar que una proporcidon relevante de
estudiantes manifestd no hablar con nadie (12,4%) (Grafico 7).

Grafico 7. Estudiantes seglin personas a quienes recurren cuando tienen un
problema o situaciéon angustiante. Crespo, 2017. N=233

Con mi mama 40,3%
Con mis amigos o0 amigas 22,7%
No hablo con nadie 12,4%
Con mi papa 10,3%
Con mi hovia o hovio 6,4%
Otros 6,0%
Sin datos 1,3%

Consumo de sustancia psicoactivas

En el presente apartado se analizan las tasas de consumo de
sustancias psicoactivas en los jovenes que participaron del estudio
segun tipo de sustancia, género y grupo de edad.

Los indicadores utilizados para el analisis fueron los siguientes:

e Prevalencia de vida: refiere al porcentaje de la poblacion
encuestada que consumid una determinada sustancia al menos
alguna vez en su vida.
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Prevalencia de afo (consumo reciente): porcentaje de la
poblacidn encuestada que consumid determinada sustancia al
menos una vez en el ultimo afo. Se considera a este indicador el
mas adecuado para analizar el consumo de sustancias ilicitas o
de uso indebido.

Prevalencia de mes (consumo actual): porcentaje de Ila
poblacidn encuestada que declard consumir determinada
sustancia al menos una vez en los ultimos 30 dias. Se considera a
este indicador como el mas pertinente para analizar el consumo
de sustancias legales.

El alcohol es la sustancia que presentd las mayores prevalencias de
consumo entre los estudiantes encuestados. Al analizar por género,
tanto el consumo alguna vez en la vida como el de los ultimos 12
meses vy ultimos 30 dias fue levemente superior en las mujeres.

El alcohol fue la sustancia que los jovenes encuestados declararon
consumir mas tempranamente (el promedio de edad de inicio fue 12,8

anos).

Grafico 8. Prevalencias de vida, aiio y mes de consumo de alcohol segtin género.

Crespo, 2017. N=233

66% ©9% 68%
55% °/% 56%

38% 40% 39%

Prevalencia de vida Prevalencia de afio Prevalencia de mes

=Vardn =Mujer = Total
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Tabla 3. Edad de inicio de consumo de alcohol. Crespo, 2017.

Medida estadistica Valor (Edad en afos)
Media 12,8
Mediana 13
Moda 12
Desvio Estandar 1,8
Rango intercuartilico 2

Tipo de bebida consumida y modalidad de consumo de alcohol

A los 91 estudiantes que declararon consumo actual de alcohol se les
preguntd por el tipo de bebida consumida y la frecuencia de su
consumo. Asi las bebidas fuertes o tragos combinados? fueron las mas
consumidas en el ultimo mes (89,0%) junto con la cerveza (72,6%) v,
en tercer lugar, el vino (56,1%). Los estudiantes principalmente
declararon consumir los fines de semana cualquiera sea la bebida
analizada. Sin embargo, se observd que la mayor proporcion de
consumo durante los fines de semana se presentd con las bebidas
fuertes (74,7%) y la mayor frecuencia de consumo diario se observd
con la cerveza (8,8%).

Grafico 9. Distribucién porcentual de frecuencia de consumo de bebidas
alcohdlicas durante el tltimo mes segun tipo de bebida. Crespo, 2017. N=91

Bebidas fuertes [3,3% 74,7% 11,0% 11,0%
Cerveza |8,8% 45,1% 18,7% 27,5%
Vino |5,5% 29,7% 20,9% 44,0%

Diariamente
Fines de semana
Algunos dias de la semana

No consumid esta bebida o no contestd

2 Entre éstas se incluye whisky, vodka, ron, fernet u otras.
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Consumo problematico de alcohol

Por las caracteristicas propias de este estudio y la necesidad de
disefAar un instrumento de recoleccion breve, se utilizd la escala
CRAFFT (desarrollada para diagnosticar el abuso de sustancias en
adolescentes) -responden solo los estudiantes que consumieron
alcohol durante el ultimo afio- a los fines de dar cuenta de la presencia
0 no de posibles problemas asociados al consumo de alcohol.

De los 131 estudiantes que refirieron consumo durante los ultimos 12
meses, el 45,0% consumiod alguna vez estando solo, el 43,5% consumid
para relajarse, sentirse mejor consigo mismo o integrarse a un grupo y
un 40,5% presentd amnesia atribuida al consumo.

El 22,3% del total de los estudiantes y el 39,7% de los que consumieron
alcohol durante el ultimo ano presentaron consumo abusivo de alcohol
(un puntaje superior a dos en la escala CRAFFT).

Grafico 10. Respuestas positivas a cada uno de los indicadores de consumo
problematico de alcohol en estudiantes que consumieron durante el Gltimo afio.
Crespo, 2017. N=131

Consumir alcohol estando solo 45,0%

Consumir alcohol para relajarse, sentirse

mejor consigo mismo o para integrarse a
un grupo

43,5%

Olvidarse lo que hizo al consumir alcohol 40,5%

Viajar en auto u otro vehiculo conducido
por una persona que habia consumido 35,9%
alcohol

Amigos o familiares le sugirieron que
disminuya el consumo de alcohol

Meterse en problemas al consumir alcohol

Por otro lado se utilizd un indicador que mide el consumo
problematico a partir de la cantidad consumida en exceso,
entendiéndose por éste a la ingesta de alcohol en una misma ocasion
de dos litros de cerveza o mas; un litro de vino o mas; o cuatro
medidas o mas de bebidas fuertes o tragos combinados. Segun la
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literatura especializada estas medidas de alcohol corresponde a altos
niveles de intoxicacidon que pueden llevar a traer efectos negativos
tanto a la persona como a terceros.

Asi, a los 91 estudiantes que consumieron alcohol durante el ultimo
mes se les preguntd cuantas veces, en los ultimos 15 dias, consumieron
las cantidades referidas en el parrafo anterior en una misma salida. Mas
de la mitad de los encuestados con consumo actual de alcohol
presentd esta modalidad de consumo. El 23,1% presentd consumo
episddico excesivo una sola vez durante los ultimos 15 dias, 24,2%
entre dos y tres veces, 8,8% (8 estudiantes) entre cuatro y cinco veces
y el 4,4% mas de cinco veces (4 encuestados).

Grafico 11. Consumo excesivo episédico de alcohol durante el Gltimo mes en
estudiantes que consumieron durante los tltimos 30 dias segtn frecuencia.
Crespo, 2017. N=91.

Ninguna vez 39,6%

Solo una vez 23,1%
Entre dos o tres veces 24.,2%
Cuatro o mas veces

Sin datos

A su vez, a los encuestados con consumo actual de alcohol se les
preguntd cuantos dias durante el Ultimo mes tomaron mas de la
cuenta o se emborracharon. El 33% refirio haberse alcoholizado en
dicho periodo, el 45,1% no y el 22% no contestd esta pregunta.

El promedio de dias en que este grupo refirid haberse emborrachado
fue de 0,9 dias. Sin embargo, entre quienes refirieron haberse
emborrachado, el promedio fue de 2,1 veces en el mes.
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Grafico 12. Estado de borrachera durante el tGltimo mes en consumidores actuales
de bebidas con alcohol. Crespo, 2017. N=91.

26%
= Se emborrachd
No se emborrachd
Sin datos
33%

Tabla 4. Cantidad de dias en que tomé de mas o se emborraché durante el Gltimo
mes en consumidores actuales de bebidas con alcohol. Crespo, 2017.

Medida estadistica Valor (dias)

Media 0,9
Mediana 0
Moda 0
Desvio Estandar 1,4
Rango 1

intercuartilico

El tabaco fue la segunda sustancia mas consumida entre los jovenes
encuestados. Tanto el consumo de vida como el de ultimos 12 meses y

ultimo mes fueron superiores en mujeres.
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Grafico 13. Prevalencias de vida, ailo y mes de consumo de tabaco segtin género.
Crespo, 2017. N=233.

32% 30%

29%

Prevalencia de vida Prevalencia de afo Prevalencia de mes

Varén = Mujer =Total
El promedio de edad de inicio se ubicd alrededor de los 14 afos, al

igual que la mediana, siendo una de las sustancias que los encuestados
refirieron probar mas tempranamente.

Tabla 5. Edad de inicio de consumo de tabaco. Crespo, 2017.

Medida estadistica Valor (edad en ahos)
Media 13,9
Mediana 14
Moda 15
Desvio Estandar 1,6
Rango intercuartilico 2

Del total de los estudiantes, el 10,3% (24 encuestados) refirid haber
utilizado alguna vez cigarrillo electronico o vaporizador para fumar
tabaco. Esta prevalencia de vida en varones fue del 9,8% y en mujeres
del 10,3%.

Grafico 14. Prevalencia de vida de consumo de tabaco mediante cigarrillo
electrénico o vaporizador. Crespo, 2017. N=233.

Varon 9,8%
Mujer 10,9%
Total 10,3%
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Por debajo del consumo de alcohol y de tabaco, la marihuana se ubicd
como la tercera sustancia mas consumida entre los estudiantes
encuestados del municipio de Crespo. El 7,4% de los encuestados la
consumio alguna vez en la vida, el 56% lo hizo al menos una vez
durante el ultimo ano y el 2,6% consumid marihuana al menos una vez
durante el ultimo mes. El consumo fue mayor entre las mujeres, con
una mayor brecha en los consumidores mas recientes. Por otra parte,
el promedio de edad de inicio fue cercano a los 15 afos.

Grafico 15. Prevalencias de vida, afio y mes de consumo de marihuana segiin
género. Crespo, 2017. N=233.

8,4%

7,4% 7,6%

Prevalencia de vida Prevalencia de afio Prevalencia de mes

Vardn ®Mujer = Total

Tabla 6. Edad de inicio de consumo de marihuana. Crespo, 2017.

Medida estadistica Valor

Media 14,9
Mediana 15
Moda 16
Desvio Estandar 1,3
Rango intercuartilico 2

Modalidades de consumo de marihuana

A los 13 estudiantes que declararon consumir marihuana durante el
ultimo ano se les preguntd por la frecuencia con que lo hacian. Asi, 5
de los 13 encuestados afirmaron haber consumido con una frecuencia
menor a la mensual, mientras que otros 5 refirieron consumir
marihuana una o varias veces al mes y 2 declararon un consumo
frecuente (algunas veces en la semana o diariamente).
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Grafico 16. Frecuencia de consumo de marihuana en consumidores de Gltimos 12
meses. Crespo, 2017. N=13.

Una o algunas veces durante el ultimo afo 5
Algunas veces mensualmente 5
Algunas veces semanalmente 1

Diariamente 1

Sin datos 1

El cuestionario también aplicd la escala CAST, la cual toma como base
los criterios de abuso de sustancias del DSM IV y a partir de seis
preguntas indaga sobre cudntas veces el estudiante ha fumado antes
del mediodia, si lo ha hecho estando solo, si ha tenido problemas de
memoria al fumar, si algun familiar o amigo le ha sugerido que deberia
reducir el consumo, si ha intentado reducirlo y no ha podido o ha
tenido algun problema a causa del consumo de marihuana.

El criterio mas frecuente entre los 13 encuestados que refirieron
consumo de marihuana en el ultimo afno fue el tener problemas por
marihuana y el que le hayan sugerido que reduzca su consumo.

Grafico 17. Distribucién de frecuencia de criterios de abuso de marihuana en
consumidores de ultimos 12 meses. Crespo, 2017. N=13.

Problemas debidos al consumo N 9
Sugerencia de reduccién de consumo [l 9
Fumar estando solo/a Iz 9
Fumar antes del mediodia mEe 9

Problemas de memoria I 10

® A menudo ®De vezencuando ®Raravez Nunca

Respecto al consumo de psicofarmacos, el 4,7% de los encuestados
consumio alguna vez en la vida (12 estudiantes), el 3,9% consumid al
menos una vez durante el Ultimo afo (10 estudiantes) y el 1,7% declard
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gue uso psicofarmacos en el ultimo mes (4 estudiantes). Se observo
qgue las prevalencias de vida y afo fueron mayores en mujeres
mientras que la de consumo actual fue similar entre ambos géneros.
Por otra parte, el promedio de edad de inicio fue cercano a los 14 anos.

Grafico 18. Prevalencias de vida, afio y mes de consumo de psicofarmacos segiin
género. Crespo, 2017. N=233.

7,6%

3,9%
1,8% 1,7% 1,7%
Prevalencia de vida Prevalencia de afio Prevalencia de mes

Varén = Mujer =Total

Tabla 7. Edad de inicio de consumo de psicofarmacos. Crespo, 2017.

Medida estadistica Valor

Media 13,7
Mediana 14
Moda 15
Desvio Estandar 1,8
Rango intercuartilico 2

Tipo de psicofarmacos y modo de administracion

De los 12 encuestados que declararon consumir psicofarmacos alguna
vez en la vida, cinco no sabian qué tipo de psicofdrmaco habian
consumido, cuatro dijeron que consumieron tranquilizantes, uno
estimulantes y uno tanto estimulantes como tranquilizantes. Resulta
importante destacar que 6 de los 12 encuestados que consumieron
psicofdrmacos alguna vez en su vida, refirieron que los consumieron
por su cuenta (uno de ellos primero los consumid por prescripcion y
luego por su cuenta). Tres de los consumidores de vida los
consumieron unicamente por prescripcion médica.
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Grafico 19. Consumo de psicofarmacos segun tipo en estudiantes que consumieron
alguna vez en la vida. Crespo, 2017. N=12.

No sé qué tipo de

1 psicofdrmaco consumi
1 Tranquilizantes
h - |
= Estimulantes
Ambos
4
Sin datos

Grafico 20. Consumo de psicofarmacos segun tipo de consumo. Crespo, 2017.
N=12.

Los tomo por mi cuenta

Los tomo por indicacion
5 médica

' ® Primero se los recetarony

luego los tomd por mi
3 cuenta

Sin datos

De los 6 estudiantes que consumieron sin prescripcidon meédica, 2
obtuvieron los medicamentos de su propia casa o de la casa de un
familiar, a uno se los dio un familiar, a otro se los dio un amigo y otro
los adquirid en una farmacia sin receta.

Finalmente, de los 4 estudiantes que obtuvieron los psicofarmacos con
receta (aunque luego los haya continuado consumiendo sin receta), 2
lo hicieron a través de un médico clinico y 1 obtuvo la receta de un
meédico psiquiatra.

El estudio evidencid consumo de otras sustancias psicoactivas como
cocaina, éxtasis, inhalables, solventes, pasta base y otras. Estas
sustancias presentaron prevalencias de vida inferiores al 1%.

De estas otras sustancias psicoactivas registradas, las mas frecuentes
fueron la cocaina y los inhalables, ambas con una prevalencia de vida
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del 0,9%. El éxtasis, los alucindgenos y la pasta base presentaron
prevalencias de vida del 0,4%.

Griafico 21. Prevalencias de vida de consumo por tipo de sustancia psicoactiva.
Crespo, 2017. N=233.

Cocaina 0,9%

Solventes e inhalables 0,9%
Extasis

Alucinégenos

Pasta base o paco

Al analizar las prevalencias de consumo de ultimo afo segun tipo de
gestion de la institucion de pertenencia del estudiante, se encontrd
gue el consumo de alcohol y el de psicofarmacos fueron superiores en
establecimientos de gestion privada. Por el contrario se observd mayor
consumo de marihuana en establecimientos publicos. En tanto, el
consumo de tabaco fue similar en ambos tipos de institucion.

Grafico 22. Prevalencias de consumo de tltimo afo por sustancia segiin tipo de

gestion de la institucion. N=233

56%
Alcohol 47%
84%

Tabaco

Marihuana

Psicofarmacos

Total ®PuUblico ®Privado
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Tal como resulta esperable, las prevalencias de consumo de ultimo ano
de todas las sustancias relevadas fueron mayores entre los alumnos
que se encontraban cursando el 4° y 5° afo respecto de los de 1°. Sin
embargo se pudo observar que la brecha entre prevalencias entre
grupos fue menor para el consumo de alcohol y de psicofarmacos que
para el de marihuana y tabaco, lo que podria indicar un inicio de
consumo mas temprano de las primeras dos sustancias.

Grafico 23. Prevalencias de consumo de ultimo aiio por sustancia segiin afo que
cursa. Crespo, 2017. N=233

56%
Alcohol 43%

72%

21%
Tabaco B 4%
39%

| 6%
Marihuana || 1%
1%

4%
Psicofarmacos 2%
7%

Total ®1°affio =4°y 5°nfo

A partir de la pregunta realizada sobre el lugar en el que se produjo el
ultimo consumo a todos aquellos estudiantes que refirieron consumo
de alguna sustancia durante el ultimo afo, se observd que la mayor
parte se presentd en el ambito privado, familiar o de referentes
afectivos cercanos.

Si bien esta pregunta presentd una tasa de falta de respuesta del
23,9%, mas de la mitad de los encuestados con consumo de ultimo
ano, refirieron que lo hicieron en su propia casa, en la de un amigo o en
un festejo del entorno familiar o cercano.
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Grafico 24. Ultimo lugar de consumo de alcohol o alguna sustancia psicoactiva.
N=138.

En mi casa 18,8%

En la casa de un amigo 18,8%

En una fiesta de cumpleaios, fiesta de
quince, casamiento, etc.

En un boliche 8,0%

18,1%

En la calle 7.2%

Otros 51%

Sin datos 23,9%

Impacto del consumo

El12,9% (30 estudiantes) de los encuestados manifestd que alguna vez
se sintid preocupado por su forma de consumir alguna sustancia, y la
sustancia que les generd mayor preocupacion fue el alcohol (17 casos),
siguiéndole el tabaco (6 casos) y la marihuana (4 casos).

Grafico 25. Preocupacion por el propio consumo. Crespo, 2017. N=233.

Se sintié preocupado
12,9% pOr propio consumo

No se sintid
preocupado por
propio consumo

® Sin datos
80,7%

Grafico 26. Sustancias que generaron preocupacion en quienes se preocuparon por
el propio consumo. Crespo, 2017. N=30.

Alcohol | 56,7%
Tabaco | 20,0%
Marihuana | 13,3%
Otra | = 3,3%
Sin datos | 6,7%
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De los 30 encuestados que refirieron experimentar preocupacion por
su consumo, 5 de ellos buscaron efectivamente ayuda. Cuatro

personas pidieron ayuda a amigos y uno a un familiar.

Por otro lado, de los 25 que no pidieron ayuda, mas de la mitad refirid
que prefirid resolver la situacion solo y un 12% no supo donde ir o con

quién hablar.

Grafico 27. Motivo para no pedir ayuda de quienes se sintieron preocupados por su
consumo pero no solicitaron ayuda. Crespo, 2017. N=25.

Quiso resolverlo solo 56,0%

No supo a dénde ir o con quién hablar
Otro

Sin datos

El 27,5% de los estudiantes refirid que alguna vez viajé en un auto u
otro vehiculo conducido por una persona, o ellos mismos, que habia
consumido alcohol. Por otro lado, el 6,9% manifestd haber viajado en
un medio de transporte conducido por una persona bajo los efectos de

otras drogas.

Grafico 28. Haber viajado en auto u otro vehiculo conducido por una persona (o
ellos mismos) bajo los efectos del alcohol u otras drogas. Crespo, 2017. N=233.

Alcohol 12,4% 54,1% 6,0%

Drogas ilicitas % 6,0% 82,0% 5,2%

=Si "Nosé »"No Sindatos
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Recursos ante la problematica del consumo de sustancias

A los fines de conocer los recursos que cuentan los jovenes que
participaron en el estudio frente a situaciones de consumo
problematico, se les preguntd acerca de la existencia de dispositivos
formales o informales que intervengan de alguna forma ante estas
situaciones, tanto en la escuela como en el barrio.

La mitad de los estudiantes no identificd a quién recurrir ante
situaciones de consumo problematico en el dmbito de la escuela. Entre
quienes si identificaron, refirieron principalmente a los psicdlogos y
docentes.

Grafico 29. Identificacion de a quién o dénde recurrir en la escuela ante situaciones
de consumo problematico de sustancias. Crespo, 2017. N=233.

m |dentifica a quién recurrir

= No identifica a quién
recurrir

Sin datos

Grafico 30. Actor al que recurrir en el ambito escolar ante situaciones de consumo
problematico de sustancias. Crespo, 2017. N=100.

Psicélogos _ 62%
Docentes | 37%
Psicopedagogos _ 6%
Tutores | 4%
Preceptores _ 3%
Otros | 2%
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Por otra parte, en el contexto del barrio, la mayor parte (76,8%) no
identificd a quién acudir. Entre los 34 que si identificaron a quién
recurrir, se menciono principalmente a la familia y a los psicélogos.

Grafico 31. Identificacion de a quién o donde recurrir en el barrio ante situaciones
de consumo problematico de sustancias. Crespo, 2017. N=233.

8,6%
m |dentifica a quién
recurrir
No identifica a
quién recurrir
Sin datos
76,8%

Grafico 32. Actor al que recurrir en el barrio ante situaciones de consumo
problematico de sustancias. Crespo, 2017. N=34.

Familiares 32,4%
Psicdélogos 32,4%
Vecinos 8,8%
Amigos 2,9%

Factores de riesgo y proteccion

Los factores de riesgo, en este contexto de analisis, se definen como
caracteristicas o atributos (que pueden ser individuales -bioldgicos o
psicologicos- familiares, sociales, ambientales, entre otros) que en su
presencia incrementan la probabilidad del consumo o dependencia a
alguna sustancia psicoactiva. Mientras que los factores de proteccion,
por el contrario, también son atributos o caracteristicas, cuya
presencia reduce o inhibe la presencia de consumo o dependencia. A
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continuacion se presenta una serie de indicadores que indagan sobre
percepciones de los estudiantes y caracteristicas de su entorno que
podrian estar operando como posibles factores de proteccién o de
riesgo frente al consumo de sustancias.

Algunos factores personales estan intimamente vinculados con la
esfera psicoldgica de la persona. Los trastornos mentales o formas
subclinicas de los mismos pueden vincularse estrechamente con el
consumo de sustancias. Es habitual la co-ocurrencia de ambos
fendmenos, sin embargo esto no implica necesariamente que uno sea
causa del otro. Puede ocurrir que el consumo de sustancias incremente
el riesgo de padecer un trastorno mental; que el padecer un trastorno
mental (o formas subclinicas del mismo) lleve al consumo de
sustancias; o que tanto algunos trastornos mentales como el consumo
de sustancias sean propiciados por los mismos factores ambientales o
individuales (3).

En el presente estudio se incluyeron tres variables con la intencién de
dimensionar el sentimiento de soledad, el de preocupacién y el de
tristeza o desesperanza. Estos tres constructos se encuentran incluidos
en la Encuesta Mundial de Salud Escolar, cuya ultima aplicacion en
nuestro pais corresponde al ano 2013 (4).

El sentimiento de tristeza o desesperanza fue el que se refirid en
mayor proporcion (6,9%) como padecido siempre o casi siempre
durante el ultimo ano, seguido por el sentimiento de preocupacion
(5,6%) y el de soledad (3,9%). Por otro lado, el sentimiento de
preocupacion fue el mas referido como padecido al menos algunas
veces.
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Grafico 33. Frecuencia autopercibida de presencia de sentimientos de tristeza o
desesperanza, de preocupacion y de soledad durante el Gltimo afio. Crespo, 2017.
N=233.

Sentimiento de tristeza o desesperanza [6,9% 28,8% -%
Sentimiento de preocupaciéon |5,6% 38,2% _1%
Sentimiento de soledad 3,9% 37,3% -%

Siempre o casi siempre = Algunas veces ®BNunca o rara vez Sin datos

En cuanto a las perspectivas a futuro de los estudiantes, los proyectos
profesionales o laborales fueron los que presentaron mayores niveles
de optimismo. Levemente inferiores fueron las perspectivas respecto
de la situacién econdmica de su familia en el futuro y de la concrecion
de proyectos de familia o pareja.

Grafico 34. Frecuencia de expectativas respecto de situaciones futuras. N=233.

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Proyecto profesional o de trabajo 9,4% 16,7% 2,6%

0,4%

Condiciones econdmicas de la familia 0,3%] 19,3% 3,0%

1,7%

Proyecto de pareja o familia 79 22,3% 3,0%
2,1%

= Buenas Regulares =Malas No sé Sin datos
Razones de consumo

Indagar sobre el imaginario de los estudiantes acerca de las causas del
consumo de drogas es un aspecto importante que puede contribuir en
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la explicacion sobre su propio consumo asi como los fundamentos de

por qué no consumen.

La mayor parte de encuestados considerd a la busqueda de placer y
diversion como la principal motivacidon para el consumo de alcohol
(35,6%) mientras que la motivacion para el consumo de marihuana y
otras drogas se asocid mayormente con problemas personales de
quienes las consumen (34,3% marihuana y 38,6% otras drogas). Los
problemas personales aparecen, en el caso del consumo de alcohol,
como la segunda motivacidon mas referida (18,9%).
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Grafico 35. Motivos por los que una persona consume alcohol en exceso, marihuana
u otras sustancias psicoactivas. Crespo, 2017. N=233.

. s

Le gusta, le divierte, le da placer 11,6%
9,0%

Tiene problemas personales 34,3%
38,6%

Porque la mayoria de sus amigos
consume

No sé 6,0%

Estd informada pero no le importa los
dafos que le pueda generar

No estd informada sobre los dafios
gue produce

Para ser mas sociable | 0,4%
Para probar nuevas experiencias 52%
Sin datos 3,9%

Otro 2,1%

= Alcohol Marihuana Otras drogas

Un aspecto que analiza la presion que ejerce el grupo de pares ante el
consumo, es la pregunta sobre la percepcion que tienen los
estudiantes respecto a las reacciones que tendrian sus amigos si
supieran que ellos consumen alguna sustancia psicoactiva.

El cuestionario indago por un lado la reaccion de los amigos frente al
consumo excesivo de alcohol (borrachera), al de marihuana y al
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consumo de otras sustancias (cocaina, pasta base, éxtasis, acido u
otras). En todas, la mayoria de los encuestados contestd
principalmente que sus amigos le dirian que no lo hiciera mas. Cabe
sefalar que, en el caso del alcohol, esta reaccion seria mas infrecuente
(46,4%) que con la marihuana (68,7%) o con otras sustancias (81,1%).
Por el contrario, la actitud de “no decir nada” por parte del grupo de
pares seria mas frecuente ante el consumo excesivo de alcohol (22,3%)
gue ante el de marihuana (7,3%) o el de otras drogas (2,1%).

El 5,2% refirid que sus amigos lo alentarian para que continuara con el
consumo excesivo de alcohol mientras que en el caso de la marihuana,
este porcentaje fue del 2,6% y para otras drogas del 0,4%.

Grafico 36. Reaccion de amigos frente al conocimiento de consumo de marihuanay
otras sustancias ilicitas. Crespo, 2017. N=233.

. 5,2%

Site o .
emborracharas 46,4% 22,3% _1,7%
y 2,6%
rsrgﬁrr?ua;gg 68,7% 7.3% -2,6%

_ 0,4%

Si tomaras otras 9 o

Me dirian que no lo hiciera No me dirian nada
Me alentarian para que lo hiciera B No sé qué harian o me dirian

Sin datos

En cuanto a la relacidn con sus padres vy la tolerancia al consumo de
sustancias psicoactivas, el cuestionario indago sobre la percepcion que
tienen los estudiantes en relacidon con las reacciones de sus
progenitores si supieran que consumen. Al igual que los aspectos
analizados anteriormente, se diferenciaron las preguntas por reaccion
ante el consumo excesivo de alcohol, de marihuana y de otras
sustancias ilicitas (cocaina, éxtasis, pasta base u otras).

En términos generales se observa una mayor tolerancia por parte de
los padres ante el consumo excesivo de alcohol que a otras drogas v,
entre éstas, la tolerancia fue mayor para la marihuana.
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Ante el consumo excesivo de alcohol (borracheras) mas de la mitad de
los estudiantes cree que sus padres hablarian con ellos para que no lo
hiciera mas (57,1%), en segundo lugar lo castigarian (26,6%) y en
menor medida acudirian a un profesional (2,6%). En cuanto al consumo
de marihuana, fue mayor la referencia a la busqueda del didlogo
persuasivo por parte de los padres (70%) y también fue superior la
busqueda de ayuda profesional (17,2%). En relacién con el consumo de
otras drogas, la reaccion de los padres mas esperada pasd a ser la
busqueda de ayuda profesional (44,6%).

Grafico 37. Reaccion de padres frente al conocimiento de consumo de marihuana y
otras sustancias ilicitas. Estudiantes encuestados de escuelas medias. Crespo,
2017. N=233.

4,7% 52%
17,2%

Cee% 44,6%

36,9%

13,7%

0,

70,0%

57,1%

Si te emborracharas Si fumaras marihuana Si tomaras otras drogas

Otro
Buscarian ayuda de un profesional
® Me castigarian

Hablarian conmigo para que no lo hiciera mas

Por otro lado se les preguntd si sus amigos consumen regularmente
sustancias psicoactivas, entendiendo por “regular” como el consumo
durante todos los fines de semana o incluso mas.

En el caso del alcohol, el 38,2% de los encuestados declard que todos
o casi todos sus amigos consumen regularmente alcohol y el 14,2%
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manifestd que la mitad de sus pares consumen regularmente. Sélo el
13,3% de los encuestados refirid que ninguno de sus amigos consume

alcohol.

Griafico 38. Cantidad de amigos que consumen alcohol regularmente (%). Crespo,

2017. N=233.
38,2%
19,7%
13,3% 14,2% 1.2%
3,4%
Ninguno Menosdela Lamitad Todos o casi No sé Sin datos
mitad todos

Por otro lado, al preguntar si tenian amigos que fueran usuarios
regulares de sustancias ilicitas o de uso indebido, la mayoria contestd
gue tiene amigos consumidores de marihuana. El 4,7% manifestd que
todos o casi todos sus amigos la consumen regularmente y el 20,6%

dijo que algunos.

En cuanto a las demas sustancias, el 6,8% declaré que al menos
algunos amigos consumen regularmente cocaina y el 6,8% también
refirio tener al menos algunos amigos que consumen psicofarmacos
sin receta médica. Las siguientes sustancias mas consumidas por los
amigos fueron los alucindgenos (6,0%), los inhalables (4,7%), los
opioides sin receta (4,3%), el éxtasis (3,9%) y la pasta base (2,1%).

Tabla 8. Cantidad de amigos que consumen regularmente por tipo de sustancia
(%). Crespo, 2017.

Sustancia Ninguno Algunos Todos o No sé Sin Total
casi todos datos
Marihuana 63,5% 20,6% 4,7% 7.7% 3,4% 100,0%
Cocaina 74,2% 6,4% 0,4% 15,0% 3,9% 100,0%
Psicoféarmacos spm* 71,2% 6,4% 0,4% 18,0% 3,9% 100,0%
Alucinégenos 71,7% 6,0% 0,0% 18,5% 3,9% 100,0%
Solventes o inhalantes 75,1% 4,7% 0,0% 15,5% 4,7% 100,0%
Opioides spm* 71,2% 3,9% 0,4% 20,2% 4,3% 100,0%
Extasis 74,7% 2,6% 1,3% 16,3% 5,2% 100,0%
Pasta base o paco 77,3% 2,1% 0,0% 16,7% 3,9% 100,0%

* spm: sin prescripcion médica.
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Frente a la accesibilidad del consumo de sustancias ilicitas, la
marihuana registro los valores mas altos de facilidad de acceso entre
los jovenes encuestados en relacion con las demas sustancias. El 26,6%
de los encuestados afirmd que le seria facil conseguir marihuana, el
13,3% considera que puede acceder facilmente a los psicofarmacos y el
12,9% a la cocaina. En términos generales, de las sustancias indagadas,
la pasta base, el éxtasis, los opioides y los alucindgenos se ubicaron
entre las sustancias de acceso mas dificultoso.

Grafico39. Percepcion de facilidad de acceso por tipo de sustancia. Crespo, 2017.

N=233.
0% 2(?% 4CI)% GC.)% 8CI)% 10.0%
Marihuana 26,6% 14,2% 21,9%
Psicofarmacos spm* | 13,3% 16,7% 22,7%
Cocaina | 12,9% 20,2% 25,3%
Solventes o inhalantes | 11.2% 12,9% 25,3% _
Opiodes spm* | 9,0% 14,2% 28,3% _
Extasis -7,3% 15,9% 29,2% -
Alucindgenos -7,3% 16,3% 25,8% _
Pasta base o paco 15,6% 15,0% 28,3% _
Me seria facil - Me seria dificil No podria conseguir

= No sé si seria facil o dificil Sin datos
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La percepcion de riesgo frente al consumo es una variable que en sus
extremos se configura como un factor de proteccion (gran riesgo) o
un factor de riesgo y vulnerabilidad (ningudn riesgo y riesgo leve). Se
diferencia la percepcidon de riesgo segun el tipo de sustancia y la
frecuencia de uso. En general, a medida que se incrementa la
frecuencia de uso, disminuye la opinidn sobre su inocuidad.

Se observd que las sustancias legales fueron las que presentaron
menor percepcion de riesgo. El 35,6% percibido como de bajo riesgo el
consumo esporadico de alcohol y el 30,5% considerd de riesgo bajo o
moderado su consumo frecuente. Por otra parte, el 18,5% considerd de
bajo riesgo el consumo esporadico de tabaco vy el 24,0% de riesgo bajo
o0 moderado su consumo frecuente.

Entre las sustancias ilegales o de uso indebido, la marihuana fue la
percibida como de menor riesgo. El 14,6% considerd de bajo riesgo su
consumo esporadico mientras que su consumo en forma frecuente fue
percibido como de riesgo bajo o moderado por el 14,2% (de bajo
riesgo por el 4,3% y de riesgo moderado por el 9,9%).

Las sustancias percibidas como mas riesgosas fueron la cocaina, la
pasta base y el éxtasis, cuyos consumos esporadicos fueron valorados
como de gran riesgo por mas del 50% de los encuestados. A su vez,
los psicofarmacos, tranquilizantes o estimulantes, fueron las sustancias
que presentaron mayor desconocimiento respecto de su potencial de
riesgo. El 25,3% no pudo valorar el riesgo del consumo frecuente de
estimulantes y el 20,2% no pudo valorar el riesgo del consumo
frecuente de tranquilizantes.
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Grafico 40. Percepcion de riesgo de consumo esporadico y frecuente segin

sustancia psicoactiva. Crespo, 2017. N=233.
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CONCLUSIONES

e La utilizacidon de nuevas tecnologias se encuentra presente en las
actividades mas frecuentes (usar el celular o navegar por
internet en su casa) de los estudiantes. Este hecho deberia
tenerse presente al momento de planificar acciones de
prevencion mediante campanas de comunicacion.

e Los estudiantes refirieron pasar la mayor parte del tiempo en el
ambito privado y los lugares de consumo mas referidos también
se presentaron mayormente en estos ambitos. Por este motivo,
resultaria pertinente el trabajo preventivo con las redes
vinculares mas cercanas.

e El referente mas frecuente al momento de necesitar hablar con
alguien sobre los problemas que preocupan a los estudiantes fue
la madre. Sin embargo una proporcion relevante manifestd no
hablar con nadie ante esta situacion.

e Las sustancia mas consumida por los estudiantes fue el alcohol,
seguida por el tabaco, la marihuana y los psicofarmacos. El
alcohol también fue la sustancia de inicio mas temprano, a los 13
anos. Las edades promedio de inicio de consumo de tabaco y de
psicofarmacos fueron cercanas a los 14 aflos y la de marihuana a
los 15.

e Las prevalencias de consumo, independientemente de la
sustancia, fueron en general levemente superiores entre las
mujeres.

e Las bebidas fuertes o tragos combinados son las mas
consumidas por los jovenes y su consumo se concentra los fines
de semana dando lugar a una proporcion relevante de consumo
episoddico excesivo de alcohol.

e El antecedente de uso de dispositivos como cigarrillo electronico
o vaporizador fue frecuente entre quienes consumieron tabaco.

e La mayor parte del consumo de marihuana es esporadico.

e Los psicofarmacos mas consumidos fueron los tranquilizantes,
en la mayor parte de los casos tomados por cuenta propia y
obtenidos de su casa o de un familiar o de un amigo.
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El consumo de alcohol y psicofarmacos fue superior en
instituciones privadas y el de marihuana en instituciones
publicas.

Pocos estudiantes se preocupan por su propio consumo pero,
entre quienes se preocupan, el alcohol es la sustancia que con
mayor frecuencia motiva esta preocupacion.

Resulta muy frecuente el antecedente de haber viajado en un
vehiculo conducido por una persona que haya bebido alcohol
mientras que es mucho mas infrecuente haber viajado con un
conductor que haya consumido otro tipo de drogas.

La identificacion de referentes a los que recurrir ante la
problematica del consumo fue mayor al interior del
establecimiento educativo que en el barrio. En la escuela se
identificaron a psicologos y docentes como los principales
actores a los que recurrir.

Las perspectivas a futuro estan puestas mayormente en la
dimension laboral y, en menor medida en la familiar.

Mientras que el consumo de alcohol se atribuye a la busqueda de
placer, el consumo de otras drogas se asocia con personas que
tienen problemas personales.

Tanto al grupo de pares como a los padres se les atribuye mayor
aceptacion del consumo de alcohol, algo menor en el caso de la
marihuana y mayor rechazo al consumo de otras drogas. La
busqueda de ayuda profesional suele reservarse para estos
ultimos casos, a pesar de que el alcohol es la sustancia que mas
preocupa a los propios consumidores.

El consumo de alcohol es sumamente habitual en el grupo de
pares. Entre las drogas ilegales la mas frecuentemente
consumida entre los amigos, por una amplia diferencia, es la
marihuana. Esta sustancia también es la de mas facil acceso vy la
percibida como de menor riesgo, entre las ilegales.
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