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RESUMEN

Tomando como base una muestra comuni-
taria y representativa de la poblacién adoles-
cente de Galicia formada por 2523 sujetos de
12 a 18 afios, los autores de plantean como
objeto de estudio, el andlisis de las posibles
repercusiones de ciertos factores familiares
(antecedentes de enfermedad mental en la
familia de primer grado) y personales (historia
previa de patologia psiquica y/o de tratamien-
to psiquidtrico) sobre los niveles y pautas de
consumo de alcohol en la adolescencia, asi
como la distribucién de dichas variables en
funcién de pardmetros sociodemogréficos. El
material utilizado se integra dentro de un
Cuestionario General de Evaluacién elabora-
do por la Citedra de Psiquiatria de la Facultad
de Medicina de la Universidad de Santiago
de Compostela, para su aplicacién en un
proyecto de investigacion sobre la Salud
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INTRODUCCION

En 1987, Espafia ocupaba el tercer puesto
en las estadisticas internacionales en cuanto a
consumo de bebidas alcoholicas! con 12,7 li-
tros de alcohol puro per cépita anual. Esta
situacién se debe en gran parte al hecho de
que, durante siglos, el consumo de alcohol en
nuestro pais ha jugado un importante papel en
la celebracién de actos religiosos y sociales?,
constituyendo un fenémeno cultural profun-
damente enraizado; a ello hay que unir el
peso econdémico que representa la produc-
cién y comercializacién de bebidas alcoholi-
cas. En este contexto no es sorprendente que
el alcohol constituya la droga més frecuente-
mente utilizada por los sectores jovenes de la
poblacién, segiin datos de diferentes estu-
dios*®,

Si el usn y ahuso de alcohol en la adoles-
cencia constituye un problema sanitario de
primera magnitud, también lo es la identifica-
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cién de los factores asociados a dicho consu-
mo” ® por cuanto permitirfa, de un lado, cono-
cer a las denominadas «poblaciones de ries-
go»®, y de otro, planificar programas de pre-
vencion.

El presente trabajo se integra en un
proyecto de investigacién mds amplio centra-
do en la obtencién de datos sobre morbilidad
psiquidtrica entre los jévenes de la Comuni-
dad Auténoma de Galicia. El objetivo concre-
to que se persigue en este estudio es la valo-
racién de las posibles correlaciones existen-
tes entre uso de alcohol (frecuencia y tipo de
consumo) en adolescentes y: 1) Anteceden-
tes personales de enfermedad mental, 2) An-
tecedentes  personales de tratamiento psi-
quiatrico y, 3) Antecedentes psiquidtricos en
la familia de primer grado.

MATERIAL Y METODO
1. MUESTRA

La muestra sobre la que se realiza esta
investigacion estd constituida por 2.523 suje-
tos de 12 a 18 afos de edad, extraidos de un
universo constituido por los 298.548 jévenes
de la Comunidad Auténoma Gallega.

Dicha muestra fué distribuida en forma
proporcional segin el sexo, edad y hébita,t
de acuerdo con las proporciones establecidas
para estos pardmetros en la poblacion total
objeto de estudio (muestreo aleatorio estratifi-
cado empleando un criterio de afijacién pro-
porcional).

2. METODOLOGIA

Desde el punto de vista epidemiolSgico,
esta investigacién pertenece al modelo de
estudios epidemioldgicos de tipo transver-
sall’, efectuados sobre una muestra represen-
tativa de la poblacién estudiada. El trabajo de
campo fué realizado por un equipo de en-
cuestadores profesionales durante los meses
de noviembre y diciembre de 1988, y enero
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de 1989. Los datos utilizados en este estudio
fueron obtenidos mediante la técnica de en-
trevista personal, utilizando como soporte el
Cuestionario General de Evaluacién elabora-
do por la Cétedra de Psiquiatria de la Facultad
de Medicina de Santiago de Compostela para
la puesta en marcha del estudio comunitario al
que se hacfa mencién en la introduccion de
este trabajo. Segin diferentes estudios' ',
esta técnica de recogida de datos aporta una
informacién fiable sobre consumo de alcohol
y drogas en adolescentes. De la version origi-
nal del Cuestionario General constituido por
89 fitems, hemos recogido las respuestas de
aquéllos que se refieren a las variables perso-
nales y familiares objeto de estudio, y a pautas
(cantidad y frecuencia) de consumo de alco-
hol.

El procesamiento estadistico de los datos se
realiza mediante el Paquete Estadistico para

Ciencias Sociales “SPSS/PC+” (versién 3.1).
En particular, las correlaciones entre las va-
riables se analizan en base a Tablas de Con-
tingencia y la Prueba del Chicuadrado.

RESULTADOS

En el anilisis de los resultados, hemos teni-
do en cuenta dos categorias de frecuencia de
consumo bien diferenciadas: el consumo en
dias laborables, y el consumo en fines de
semana (en este caso tomamos como referen-
cia el consumo en sdbados, por ser este el dia
con mayor indice de ingesta). Asimismo, y en
lo que respecta a cantidad de alcohol consu-
mido, consideramos cuatro grados:

— 0: Abstemio

— 1: Bebedor moderado (1-40 cc. alcohol
puro/dia)

— 2: Bebedor excesivo (41-100 cc. alcohol
puro/dia)

— 3: Bebedor sospechoso de alcoholismo
(>101 cc. puro/dia)

La conversién de bebidas alcohdlicas en
cc. de alcohol puro se llevé a cabo de acuer-
do con la Tabla I, de equivalencias, tomada de
Enriquez de Salamanca®.
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TABLA |
EQUIVALENCIA DE BEBIDAS
ALCOHOLICAS Y CC. DE ALCOHOL
Volumen Alcohol
(cc.) puro (cc.)

1) Vinos de mesa y espumosos:
Graduacion media 12°
Chato 50 6
Vaso de vino 100 12
Vaso grande 200 P
1/2botella 500 &
Una botella 750 0
2) Sidra: Graduacion media 5°
Vaso pequeiio 100 5
Vaso grande 200 10
1litro 1000 50
3) Cerveza: Graduacion media 5°
Corto 100 5
Cana 170 85
Botellin 200 10
Doble 280 14
Botellade 1/3 333 14
Vaso grande 20 10
4) Aperitivos y vinos generosos (vermouth
bitter, jerez, manzanilla, oporto...):
Graduacion media 17°
Copa 0 119
Vaso LY 119
Combinado ™ 119

5) Brandyy licores (brandy, ginebra, ron, anis...):
Graduacion media 43

Copa 45 18
Combinados 0 Y. ]
6) Whisky: Graduacion media 43°

Medio 40 17
Entero 0 30
Doble 130 56
7) Aguardientes (vodka, de hierbas...):

Graduacion media 50°

Copa 45 25

1. RESULTADOS GLOBALES

En la Tabla II se exponen, de una forma
resumida, los resultados globales expresados
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en porcentaje, y referentes a las correlacio-
nes obtenidas entre antecedentes psi-
quidtricos y consumo de alcohol en adoles-
centes.

El primer dato de interés a resaltar es la
mayor frecuencia de antecedentes psi-
quidtricos, tanto personales como familjares,
encontrada en los sujetos bebedores compa-
rado con los abstemios. Este predominio es
estadisticamente significativo para el caso de
los antecedentes psiquidtricos familiares en
consumidores de dfas laborables (p<0,01), y
para las tres variables estudiadas en el caso de
los bebedores de fin de semana.

De los que consumen alcohol en dias labo-
rables (N=382) han padecido algin trastorno
psiquidtrico previo el 10%, y han recibido
tratamiento psiquidtrico el 9%; una situacién
bastante similar ocurre entre los bebedores
de fin de semana (N=964), entre los cuales los
antecedentes de enfermedad mental son po-
sitivos en el 11% (cifra ligeramente superior a
la considerada anteriormente, pero no signifi-
cativa), y han recibido algtn tipo de tratamien-
to psiquidtrico en el mismo porcentaje que
antes (9%). Al comparar ambas categorias de
consumo (en dias laborables y en fines de
semana) en funcién de las tres variables anali-
zadas, hemos encontrado diferencias es-
tadisticamente significativas \nicamente para
los antecedentes psiquidtricos en la familia de
primer grado (X?=4,725; p<0,10; 2 g.l), que
por otro lado ha sido la variable que muestra
las mayores frecuencias para ambos grupos.
Asi, el mayor porcentaje de antecedentes
psiquidtricos familiares se registra entre los
abstemios y bebedores de dias laborables,
siendo entre estos dltimos (los bebedores)
donde aparece la frecuencia més elevada
(21%).

2. ANTECEDENTES PSIQUIATRICOS Y
GRADO DE CONSUMO

Tal y como muestra las Tablas 1lI-A y III-
B, hemos valorado la distribucién de los ante-
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TABLAII

CONSUMO DE ALCOHOL Y ANTECEDENTES PSIQUIATRICOS:
RESULTADOS GLOBALES (%)

CONSUMO DIAS LABORABLES CONSUMO SABADOS

Abstemios Bebedores Abstemios  Bebedores

(N=2.141) (N=382) x? N=1.559) N=9%4) x?
Antecedentes personales 8 10 098 7 1 125°
Enfermedad menta}
Antecedentes personales 7 9 1,65 7 9 299¢
Tratamiento psiquidtrico
Antecedentes psiquidtricos 16 21 9322 15 19 6,46°
Familiares
2 p<0,01
b p<0,05
¢ p<0,1

TABLA III-A

ANTECEDENTES PSIQUIATRICOS Y GRADO DE CONSUMO EN DIAS LABORABLES (%)

Grado ¢ Grado1 Grado 2 Grado3

(N=2.141) (N=269) (N=9%6) (N=17) X2
Antecedentes personales 8 10 9 18 NS
Enfermedad Mental
Antecedentes personales 7 7 16 18 S (p<0,01)
Tratamiento psiquiétrico
Antecedentes psiquidtricos 16 19 P 41 S (p<0,025)

Familiares

cedentes en funcién del grado cuantitativo de
consumo, tanto en dias laborables como en
sdbados. A la vista de los resultados podemos
afirmar que, a excepcién de los, antecedentes
personales de enfermedad mental en el gru-
po de consumo en dias laborables, en el resto
de los casos la frecuencia de antecedentes es
significativamente mds alta cuanto mayor es el
nivel de consumo de alcohol. Asi por ejemplo,
vemos que los antecedentes positivos de tra-
tamiento psiquidtrico van desde el 7% en be-
bedores moderados de dias laborales al 18%
en sospechosos de alcoholismo, o del 6% en
los que beben moderadamente en sibados al
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11% en los que lo hacen de forma excesiva
en ese mismo dia.

Con respecto a los antecedentes psi-
quiétricos familiares, la situacién serfa similar,
pero con porcentajes mds elevados: la fre-
cuencia de antecedentes familiares obtenida
para los niveles mds bajos de consumo de
alcohol en dias laborales es del 19%, aumen-
tando al 41% para el mayor grado de consu-
mo; en fines de semana, las diferencias de
frecuencia de antecedentes entre bebedores
moderados (16%) y excesivos (21%) son tam-
bién significativas.
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TABLA III-B
ANTECEDENTES PSIQUIATRICOS Y GRADO DE CONSUMO EN SABADOS (%)

Grado 0 Grado 1 Grado 2 X2
(N=526) (N=438) (N=526)
Antecedentes personales 7 10 13 S (p<0,05)
Enfermedad mental
Antecedentes personales 7 6 11 S (p<0,01)
Tratamiento psiquiitrico
Antecedentes psiquiatricos 15 16 21 S (p<0,025)
Familiares
3. CONSUMO DE ALCOHOL, 3. La frecuencia de antecedentes psi-
ANTECEDENTES PSIQUIATRICOS Y quidtricos es significativamente mds alta cuan-
PARAMETROS SOCIODEMOGRAFICOS to mayor es el nivel cuantitativo de consumo
de alcohol.
El dltimo andlisis de este estudio se refiere 4. Los antecedentes personales de enfer-

a la influencia de los pardmetros sociode- medad mental predominan estadisticamente
mogréficos (edad, sexo y hdbitat) en la pre- en mujeres bebedoras de fin de semana.
sencia de antecedentes psiquidtricos a nivel Los resultados globales de este trabajo
de los adolescentes consumidores de alcohol. concuerdan con los datos obtenidos por otros
Unicamente hemos encontrado diferencias autores!*!® que encuentran una relacién di-
estadisticamente significativas para los ante- recta entre presencia de antecedentes perso-
cedentes personales de enfermedad mental nales de patologia psiquidtrica y consumo de
segin el sexo de los bebedores de fin de alcohol en adolescentes. Asimismo, la mayor
semana; existe una claro predominio de di- prevalencia de antecedentes psiquidtricos
chos antecedentes en el sexo femenino familiares obtenida en los sujetos consumido-
(17%) frente al masculino (8%). res de nuestra muestra apoya la hipdtesis for-
mulada por Winokur'” y Penick et al.!® entre
otros, segin la cual dicha variable podria
DISCUSION DE LOS RESULTADOS Y constituir un factor de riesgo para el uso y
CONCLUSIONES abuso de alcohol en sujetos jGvenes.

Los principales hallazgos de este estudio
pueden esquematizarse de la siguiente for-
ma:

1. En la muestra comunitaria de adolescen-
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