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Introduccion



Pensar en adolescencia no es algo sencillo, ya que es un periodo del
ciclo vital que presenta una serie de particularidades propias, cuyo estudio no
data de mucho tiempo atras. Diversos autores han abordado la temética,

existiendo asi muchas teorias y definiciones.

Consumo de Alcohol en Adolescentes.

La problematica del consumo y abuso de alcohol es una cuestion
sanitaria que trae consigo multiples complicaciones y contradicciones. Por un
lado poseemos informacion suficiente acerca de las muchas consecuencias
negativas que acarrea: el consumo de alcohol esta asociado con una variedad
de consecuencias sanitarias y sociales adversas. Se han demostrado los
efectos perjudiciales del alcohol sobre muchas enfermedades; asi como se
relaciona con acontecimientos de efectos sociales adversos como muertes y
accidentes por conducir en estado de embriaguez, conducta agresiva, rupturas
familiares y reducciéon de la productividad laboral. Sin embargo, por otro lado,
mas alla de que los gobiernos y comunidades poseen informacién suficiente
sobre el tema y que cuentan con diversas estrategias efectivas para prevenir y
combatir los efectos adversos derivados del consumo de alcohol, por diversos

motivos en numerosos paises no se aplican dichas estrategias (OMS, 2000).



La juventud es una etapa muy rica y excitante en la vida de cualquier
persona, es un momento idéneo para descubrir amistades, valores, nuevas
experiencias e incluso para experimentar hasta llegar en ocasiones a
situaciones limite. Dentro de las experimentaciones podemos incluir los
primeros contactos con distintos tipos de sustancias y entre ellas cabe destacar
el tabaco y sobre todo las bebidas alcohdlicas. Puntualmente, el consumo de
alcohol en los adolescentes se caracteriza por ser, a diferencia del consumo
adulto, de una menor frecuencia pero de mayor intensidad (Reboussin &
Wolfson, 2008). Si bien durante mucho tiempo se pensoé que el mayor problema
relacionado con el alcohol a nivel de la salud publica es la dependencia, la
literatura indica que la mayoria de los problemas provienen de episodios de
intoxicacion (Sharman, 2005).

Los habitos en relacion al consumo de los familiares y personas cercanas
al adolescente influyen a la hora de fijar, mantener o eliminar sus propias
pautas comportamentales, es decir pueden llevarlos tanto a consumir como a
evitar las bebidas con alcohol. Diversos autores incluyen los procesos de
modelado como factores condicionantes del proceso de consumo (Mufioz-Rivas
& Grafa, 2001; Hombrados & Dominguez, 2004). El papel que juegan los
modelos en la adquisicién y mantenimiento de determinados comportamientos
como el consumo de téxicos o las conductas violentas ha sido ampliamente

estudiado (Bandura, 1977; 1986; Bandura & Walters, 1979). El modelado



desempeiia un papel significativo en la conducta de consumo de alcohol, tanto
en su inicio como en su frecuencia e intensidad (Biglan, Weissman & Severson,
1985; Otero, Mir6n & Luengo, 1989; Secades, 1998).Se ha observado que los
adolescentes cuyos modelos beben tienen en general una mayor predisposicion
a probar el alcohol y otras drogas.

En cuanto al tipo de bebida consumida por los adolescentes, una
investigacion realizada en la ciudad de Girona, Espafa resalta como bebida
favorita de los jovenes los combinados. (Avellaneda, Grass Perez, & Font-

Mayolas, 2010).

Consumo Episédico Excesivo de Alcohol

Las nuevas modalidades que adopta el consumo de alcohol entre los
adolescentes se caracteriza principalmente por producirse en forma de
atracones, de manera intermitente, mayormente concentrado durante pocos
dias de la semana, los cuales en general son los fines de semana, y ademas se
suele realizar entre grupo de iguales (Calafat ,2007). Esta forma de consumo se
sefiala como Consumo Excesivo Episédico de Alcohol (CEEA) o binge drinking,
y se caracteriza por la ingesta de cinco o mas unidades estandar (bebida
alcohdlica que contiene aproximadamente 12 gr. de alcohol absoluto) en una
misma ocasién. Varios autores probaron que las consecuencias sociales y

sanitarias de este patrén son graves, el CEEA constituye un factor de riesgo



para el desarrollo posterior de abuso/dependencia de alcohol (Parada, Corral,

Caamafio-Isorna, Mota & Crego, 2011).

Un estudio realizado por Miguez en el afio 2005 en Argentina sobre el
consumo de alcohol en general, observa que el modo de consumir bebidas
alcohdlicas se ha transformado a través de los afios. Se pas6 de un contexto
donde el consumo de alcohol se trataba mas como una cuestién social,
progresiva y donde el exceso con las bebidas no era un fendmeno masivo, a
uno con un consumo caracterizado por la ingesta de cerveza en ambitos como
plazas o calles y de manera episddica en relacion al fin de semana (Miguez,

2005).

En el aflo 2006 la ONU realiz6 el primer estudio comparativo sobre uso
de drogas en poblacion escolar secundaria de Argentina, Bolivia, Brasil,
Colombia, Chile, Ecuador, Paraguay, Peru y Uruguay, el cual fue publicado en
el manual “Jovenes y drogas en paises sudamericanos: un desafio para las
politicas publicas”. Dicho estudio indica que en Argentina el 53% de los
estudiantes consumieron alguna bebida alcohdlica en el ultimo afio; a su vez
sobre el total de estudiantes que consumieron alcohol en el dltimo mes el 42%
declara haberse emborrachado o tomado mas de la cuenta; también se indica
gue de la totalidad de estudiantes que consumié alcohol en el Gltimo mes, en
nuestro pais, el 52% consumié 5 o mas tragos (CEEA) en los ultimos 15 dias.

Este estudio también indica que el consumo de alcohol aumenta en los Ultimos
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afos de la adolescencia, en estudiantes de 14 aflos 0 menos se observa un
44,6% de prevalencia de vida de consumo de alcohol, un 76,7 % en estudiantes
de 15-16 afos y un 87,4 % en estudiantes de 16 afios o mas (Lale-Demoz &
Cumsille, 2006).

En la provincia de Jujuy el CEEA fue estudiado en adolescentes entre 12
y 17 afios, indicAndose una prevalencia del 9% en las mujeres y del 11% en los
varones (Alderete, Kaplan, Nah, & Stable, 2008).

En la ciudad de Mar del Plata en el afio 2013 se publicé una
investigacion realizada con una muestra de 152 estudiantes de educacion
media de una escuela de gestion publica. Dicha investigacion arrojo como
resultados que el 91% de los estudiantes consumié alcohol en el dltimo afio, y
una prevalencia de CEEA del 46% (Brandariz, Biscarra, Peltzer, & Conde,

2013).

Consumo de alcohol vy género

Al analizar la adolescencia en relacion al consumo de alcohol, no
podemos dejar de lado las cuestiones de inter-genero. Nos encontramos ante
un cambio significativo en relacion al consumo en ambos sexos, hace algunos
afios el consumo culturalmente correspondia al sexo masculino principalmente

(Delgado, Bautista, Ingles, Espada, & Torregrosa, 2005).



Diversas investigaciones demuestran que ambos géneros consumen
practicamente por igual(Cortés, Schiaffino, Marti & Fernandez, 2005 ;Moreno,

Mufioz, Pérez & Sanchez, 2002).

Consumo de alcohol v tipo de Institucion Educativa

Otro aspecto a tener en cuenta al estudiar el consumo de los
adolescentes, es una posible relacion entre las instituciones educativas a las
gue los mismos pertenecen, ya sean entidades publicas o privadas. Al entrar en
la tematica podemos observar varias investigaciones realizadas justamente con
el objetivo de poder indagar si existe o no una diferencia en relacion al tipo de
institucion a la que se concurre.Hasta el momento solo se han hallado dos
estudios, uno a nivel escolar y el segundo a nivel universitario. En una
investigacion realizada en la ciudad de Cordoba se obtuvieron como resultado
gue el 56,14% de los adolescentes de las escuelas publicas consumia alcohol,
mientras que los de las escuelas privadas consumian el 56,31%. (Lucchese,
Burrone, Enders & Fernandez, 2012), no se presentd una diferencia significativa

en los resultados del estudio.

Otra investigacidon con objetivos similares, realizada en el nivel
universitario,efectuada en México, arroj6 como resultados en relacion al patrén
de consumo por tipo de universidad, un consumo levemente mas elevado en

mujeres de universidades privadas,17.9%, que en las jovenes de universidades
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publicas, 11.8% (Rios, Mora & Natera, 2001). En cuanto a los varones, el
consumo mas elevado pertenece a los estudiantes de universidades publicas
en comparacion con las privadas, aunque estas diferencias no fueron

significativas.

Es decir, en ambas investigaciones no se presentan
diferenciassignificativas en el consumo de alcohol entre estudiantes de

escuelas publicas y privadas.

Consecuencias del consumo de alcohol.

Entre las principales consecuencias negativas y problemas asociados al
consumo de alcohol se encuentran la intoxicacion etilica o embriaguez,
problemas escolares, sexo no planificado; accidentes de transito, problemas
legales, problemas afectivos, y un aumento de la probabilidad de consumo de
otras drogas (Botvin, Espada, Griffin & Mendez. 2003). Son varios los estudios
gue revelan que el consumo episodico excesivo de alcohol durante la
adolescencia puede alterar el desarrollo del cerebro en proceso de maduracion,
repercutiendo tanto a nivel psicolégico como comportamental (Spear, 2002;
Tapert, 2007; Winters, 2004).

En relacién a las consecuencias negativas que se relacionan con
lasresponsabilidades de los estudiantes secundarios referidas al &mbito escolar,

los resultados de diversos estudios ponen de manifiesto que los alumnos que



consumen alcohol presentan mayor ausentismo y un mayor indice de abandono
escolar;una gran insatisfaccibn escolar; mas cantidad de repeticiones de
cursos; entre otras(Gonzélez, Jiménez & Rubio,2004). Se ha observado que la
modalidad de CEEA acentla y aumenta la posibilidad de experimentar las
consecuencias negativas antes enunciadas(Gonzalez, Jiménez & Rubio,2004).
Incluso algunas investigaciones han comprobado que esta forma de consumo
se asocia con consecuencias neurocognitivas, como por ejemplo peor
rendimiento en tareas neuropsicologicas de memoria o toma de decisiones o
deficiencia en la diferenciacion electrofisiologica entre informacion (Crego,
Rodriguez Holguin, Parada, Mota, Corral & Cadaveira, 2009; Goudriann, Grekin

& Sher, 2007; Hartley, Elsabagh & File, 2004.)

Para finalizar destacamos que la importancia de realizar esta
investigacion radica en la gran cantidad de alcohol que consumen los
adolescentes, y lo riesgoso o perjudicial que es para su salud (Heather & Kaner,
2001; Grant & Dawson, 1997). El presente estudio plantea como problema de
investigacion identificar y describir la modalidad de consumo de alcohol de los
adolescentes, como asi conocer las diferentes consecuencias negativas y su

frecuencia asociadas, dentro del contexto educativo.



Objetivos

Objetivo general:

1. Describir la modalidad de consumo de alcohol caracteristica en adolescentes

entre 12 y 18 afios de edad.

2. Conocer las consecuencias negativas y su frecuencia asociadas al consumo

de alcohol en jovenes.

3. Analizar la relacion entre patrones de consumo, variables demograficas y

frecuencia de consecuencias negativas en adolescentes.

Objetivos especificos:

1. Conocer la modalidad de consumo de alcohol en estudiantes secundario de

entre 12 y 18 afos de la ciudad de Mar del Plata.

2. Describir las consecuencias negativas asociadas a los patrones de consumo

de alcohol detectados en estudiantes de nivel secundario.

3. Analizar la relacibn entre Consumo Excesivo Episodico de Alcohol y

frecuencia y tipos de problemas relacionados que refieren los adolescentes.

4. Analizar la relacion entre Consumo Excesivo Episédico de Alcohol y la edad,

tipo de institucidon escolar, y género.

10



Hipotesis

Los jovenes que reportan consumo excesivo episodico de alcohol
presentan mayor frecuencia y cantidad de problemas asociados al consumo

(Parada et al., 2011; Heather&Kaner, 2001).

Los adolescentes entre 16 y 18 afios de edad experimentan mas
problemas relacionados que los de 15 afios o menos(Lale-Demoz&Cumsille,

2006).
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Meétodos y Tecnicas



Este estudio tuvo un disefio no experimental transversal descriptivo.

Muestra
Se utiliz6 una muestra intencional, no probabilistica, compuesta por 240
estudiantes de nivel secundario, correspondientes a una escuela de gestion
privada (n=101) y otra de gestion publica (n=147) de la ciudad de Mar del Plata.
Los criterios de inclusion fueron los siguientes:
a) tener entre 12 y 18 afios de edad,
b) que tanto los responsables tutelares y/o el estudiante brinden
consentimiento informado para participar del estudio.
Se recolectaron datos de los alumnos presentes el dia de la
administracion y que cumplian con los criterios de inclusion. Se registré un solo

participante que se neg6 a formar parte del estudio.

Instrumentos

Se disefid un cuestionario autoadministrable que indago las siguientes
variables:

Variables sociodemogréficas: a través de preguntas que evaluaron edad,
género Yy tipo de institucion a la que asiste.

Patron de consumo habitual de alcohol: se indagd el consumo promedio

por ocasion y la frecuencia de consumo mediante el enfoque de cantidad-

13



frecuencia. Ademas se preguntod tipo de bebida habitual, edad de inicio del
consumo, lugar de consumo y en compafiia de quienes consume.

Presencia de CEEA: se evalué a través de una pregunta, diferenciandolo
segun las edades. Para los menores de 16 afios se consideré como CEEA el
consumo de 3 0 mas unidades estandar en una misma ocasion, mientras que
para los participantes de 16 afios o mas se consider6 como CEEA el consumo
de 5 0 mas unidades estandar en una misma ocasion.

Problemas relacionados con el consumo: Para medir el tipo y frecuencia
de problemas asociados al consumo se administro el Rutgers Alcohol Problem
Index (RAPI) en su version corta constituida por 18 items (White & Labouvie,
1989). El Rutgers Alcohol Problem Index (RAPI) se presenta como una
herramienta autoadministrable de screening para evaluar problemas de alcohol
en poblacion adolescente. El RAPI fue adaptado en la ciudad de Mar delPlata,
adaptacion que mostr6 un adecuado desempefio psicométrico (Cremonte,

Biscarra, Brandariz, Marconato & Lichtenberger,2010).

Procedimiento

En primer lugar se solicitd la autorizacion de las Instituciones educativas.
Una vez autorizados por las escuelas se procedié a entregarles un
consentimiento informado a los padres y/o responsables tutelares. Luego se

designé un asistente de investigacion para cada institucién educativa, que se

14



encontr6 presente durante la administracion, realizada en horario de clases,
para explicar los objetivos generales del estudio y las condiciones de
participacion. Se respondieron las dudas que surgieron sobre el cuestionario y
sus items para asegurar la calidad de los datos.

Antes de la aplicacion del instrumento, el asistente entregd el
consentimiento informado a todos los estudiantes, cuyos padres autorizaron su
participacion o no se negaron (por omision). En dicho consentimiento se informé
gue la participacion era voluntaria y anonima, que la informacion obtenida era
confidencial, que seria utilizada con fines cientificos, que podian retirarse del
estudio cuando quisieran y que su participacion no le causaria ningun perjuicio
0 riesgo, a nivel personal o académico.

Este estudio forma parte de un proyecto mayor, que cuenta con el aval
del comité de ética del Hospital Interzonal General de Agudos.

Una vez administrado el cuestionario, se le brind6é informacion a cada
alumno acerca de los servicios estatales y privados especializados en la

problematica de consumo de alcohol.

Analisis de datos

Se realizaron analisis estadisticos descriptivos e inferenciales tales como
tablas de frecuencia y contingencia. Se analizé la relacion entre variables, a

través de medidas de asociacion. Los datos fueron gestionados y procesados

15



con el paquete estadistico Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
para Windows version 16.

Descripcion de las consecuencias negativas sobre el consumo de
alcohol: Para una mejor comprension y sistematizacion de los resultados, se
procedio a agrupar los items que evallan consecuencias negativas en el RAPI
categorias de la siguiente manera:

Consecuencias neqgativas relacionadas con las responsabilidades: en este

subgrupo se encuentran los items que indagan acerca de las distintas

responsabilidades u obligaciones, como por ejemplo las de caracter escolar.

- (A) No pudiste hacer la tarea o estudiar para un examen.

- (C) Te perdiste alguna actividad por haber gastado demasiado dinero en
alcohol.

- (D) Te fuiste a la escuela drogado o borracho.

- (G) Descuidaste tus responsabilidades.

- (N) Perdiste un dia o parte del dia.

Consecuencias _negativas relacionadas con lo vincular: en este subgrupo se

encuentran aquellos items que revelan informacion acerca de las
consecuencias que el consumo de alcohol trae en los diferentes vinculos y en

las relaciones de los adolescentes con sus familiares, amigos y pares.

- (F) Hiciste que alguien se avergonzara de vos.
16



- (H) Tus familiares te evitaron.
- (R) Tuviste una pelea, discusion o encontronazo con un amigo o familiar.
- (B) Te metiste en una pelea, lio o hiciste algo indebido.

- (W) Un amigo o vecino te dijo que dejes de tomar o0 tomes menos.

Consecuencias cognitivo-emocionales: en este subgrupo se encuentran
aquellos items que se vinculan con la propia valoracion del sujeto o con

consecuencias netamente personales que trae el consumo.

- (L) Notaste un cambio en tu personalidad.

- (P) Te encontraste en un lugar sin saber como habias llegado.
- (Q) Te desvaneciste o perdiste la conciencia.

- (T) Sentiste que te estabas volviendo loco.

- (U) Pasaste un mal momento.

Consecuencias relacionadas con un posible trastorno por uso de alcohol: en

este subgrupo se encuentran los items que responden a la los indicadores de

un posible trastorno por uso de alcohol.

- (I) Te sentiste que necesitabas mas alcohol para tener el mismo efecto.
- (J) Te trataste de controlar lo que tomabas.

- (O) Trataste de tomar menos o dejar de tomar.

17



(S) Seguiste tomando después de prometerte a vos mismo dejar de
hacerlo.
(V) Te sentiste fisica o psicologicamente dependiente del alcohol.

(M) Te sentiste que tenias problemas con el alcohol.

18



Resultados



Variables socio demogqraficas

La muestra estuvo compuesta por estudiantes secundarios de ambos
sexos, cuya edad oscil6 entre 12 y 18 afios (n=248), con una Media= 15 y un
DS= 5,5 afios, correspondientes a dos instituciones, una de gestién privada

(n=101) y otro de gestion publica (n=147) de la ciudad de Mar del Plata.

Tabla 1

Institucion educativa a la que asisten (n=248)
Frecuencia Porcentaje

Privada 147 59,3

Publica 101 40,7

Total 248 100

La distribucidon en relacion al género fue similar, mostrandose una leve

mayoria de mujeres (51, 6%).

Patron de consumo habitual de alcohol

Del total de la muestra de estudiantes secundarios el 77,2 % respondio
gue consumio alguna vez una bebida alcohdlica en el dltimo afio. Los andlisis

se realizaron excluyendo a los abstemios.

Cantidad habitual de consumo de alcohol

En relacion a la cantidad habitual de consumo de alcohol, la cantidad
minima de tragos por ocasion es de 1 y la maxima 33 unidades estandar, con

una Media=3,83 y un DE= 4,82. Las categorias que presentaron mayor
20



frecuencias fueron 1y 3 vasos por ocasion, representando el 30,3% y el 19,4%

respectivamente (Tabla 2).

Tabla 2

Cantidad de UE por ocasion en estudiantes secundarios (n=175)
Frecuencia Porcentaje

1 53 30,3

2 27 15,4

3 34 19,4

4 21 12,0

5 11 6,3

6 13 7,4

7 1 6

8 2 1,1

9 3 1,7

10 3 1,7

12 1 ,6

15 1 ,6

16 1 ,6

24 1 ,6

32 2 11

33 1 ,6

Total 175 100

Frecuencia de consumo de alcohol habitual

En cuanto a la frecuencia de consumo de alcohol habitual, la mayoria
consume entre 1 a 5 veces al afio, el 34,9%, el 22,3% lo hace entre 2 y 3 veces

al mes respectivamente (Tabla 3).
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Tabla 3

Consumo de alcohol habitual en estudiantes secundarios (n=175)

Frecuencia Porcentaje
10 2 veces por semana 29 16,6
3 0 4 veces por semana 6 34
Cerca de unavez al mes 23 13,1
2 0 3veces al mes 39 22,3
1 ab5veces al afio 61 34,9
6 a 11 veces al afio 17 9,7
Total 175 100

Edad de inicio del consumo de alcohol

Con respecto a la edad de inicio, la mayoria de los participantes probo
por primera vez una bebida con alcohol a los 14 afos, cabe destacar que se
observo como la menor edad los 9 afios, mientras que la edad mas alta fue de

17 afos (Tabla 4).

Tabla 4
Edad de inicio de consumo de alcohol en estudiantes secundarios (n=175)

Frecuencia Porcentaje

9 2 11
10 4 2,3
11 9 51
12 18 10,3
13 36 20,6
14 46 26,3
15 40 22,9
16 19 10,9
17 1 ,6

Total 175 100
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Tipo de bebida

La bebida mas consumida por los participantes, fue tragos preparados,
representando un 50,3%. La segunda bebida mas consumida por los jovenes es

la cerveza. (Tabla 5).

Tabla 5
Tipo de bebida con alcohol consumida por estudiantes secundarios (n=175)
Frecuencia Porcentaje
Cerveza 31 17,7
Vino 7 4,0
Vodka, Whisky, Licor, Gin u otra destilada 28 16
Espumante 21 12
Tragos preparados 88 50,3
Total 175 100

Con quién consumen vy lugar de consumo

La mayoria de los encuestados, consume con amigos/as (66,9%). En
segundo lugar los entrevistados refieren que consumo con familiares (22,3%)

(Tabla 6).

En relacion con el lugar de consumo, la categoria que mas respuesta
presenta fue en la casa de un amigo (41,1%), seguida por la casa de un
familiar, la cual se refleja en un 24,6% y en tercer lugar en un boliche (22,3%)

(Tabla 7).
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Tabla 6
Con quien consumen quienes consumen o han consumido bebidas con alcohol (n=175)

Frecuencia Porcentaje

Con familiares 39 22,3
Con amigos 117 66,9
Con novio/a 10 57
Con desconocidos 8 4,6
Solo 1 5

Total 175 100
Tabla 7

Lugar de consumo de quienes consumen o han consumido bebidas con alcohol (n=175)

Frecuencia Porcentaje

En tu casa 18 10,3
Casa de un amigo/a 72 41,1
Casa de familiar 43 24.6
Boliche 39 22,3
Via publica 3 1,7
Total 175 100

Presencia de Consumo Excesivo Episédico de Alcohol

Se observo que el 37,7 % de los participantes, presenta CEEA.

Consecuencias negativas del consumo de alcohol

Consecuencias negativas en relacién al subgrupo de responsabilidades:

En primer lugar el 90% de los estudiantes respondié que nunca descuidaron
sus responsabilidades, a excepcion del item “Descuidaste tus

responsabilidades”, donde el 25,1 respondié de manera afirmativa. (Tabla 8)

24



Tabla 8
Consecuencia negativas relacionadas con responsabilidades en estudiantes secundarios
(n=175)

102 3a5 6a10 00
Nunca mas Total
veces veces veces

veces
No pudiste hacer

la tarea o estudiar

para un examen 90,9 6,3 1,1 ,0 1,7 100
Te perdiste

alguna actividad

por haber gastado

demasiado dinero 91,4 57 1.1 1.1 6 100
en alcohol

Fuiste drogado o

borracho 89,7 8,6 ,6 ,6 ,6 100
Descuidaste tus

responsabilidades 74,9 21,1 1,1 1,7 1,1 100
Perdiste un dia o 91.4 6.9 1.1 0 6 100

parte del dia.

Consecuencias negativas en relacidon a subgrupo vincular:

La mayoria de los estudiantes respondieron mayormente a la opcion
NUNCA, Asi mismo la opcién mas marcada en relacion a las consecuencias fue
en el items “Hiciste que alguien se avergonzara de vos”, con el 28%. Otro item
a destacarfue “Un amigo o vecino te dijo que dejes de tomar o tomes menos’,

donde un 21,1% de los participantes pasaron por dicha experiencia (Tabla 9).
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Tabla 9
Consecuencias negativas relacionadas con lo vincular en estudiantes secundarios (n=175)

100
mas Total
veces

lo02 3ab 6al0
veces veces veces

Nunca

Hiciste que

alguien se

avergonzarade 72 21,1 4,6 11 11 100
VoS

Tus familiares te
evitaron 95,4 4.6 ,0 ,0 ,0 100

Tuviste una
pelea discusién
0 encontronazo
con
amigo/familiar

82,9 11,4 4 ,6 11 100

Te metiste en
una pelea, lio o
algo indebido 81,1 11,4 4 2,3 1,1 100
Un amigo o
vecino te dijo
gue dejes de 78,9 13,7 51 ,6 1,7 100
tomar o tomes

menos

Consecuencias negativas en relacion al subgrupo consecuencias personales:

Nuevamente se encuentra una mayoria de respuestas NUNCA. En este
subgrupo, la consecuencia “Pasaste un mal momento”, fue la mas frecuente
con un 37,7%. En relacion con el resto de los items, el que continua con mayor
porcentaje de respuestas positivas a destacar fue “Notaste un cambio en tu

personalidad” con un 26,3% (Tabla 10).
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Tabla 10
Consecuencias negativas cognitivo-emocionales en estudiantes secundarios (n=175)

102 3a5 6a10 90
Nunca mas Total
veces veces veces
veces
Notaste un
cambio en tu 73.7 13,1 6,3 1,7 51 100

personalidad

Te encontraste
en alguna lugar
sin saber cémo 80,6 9,7 57 1,1 2,9 100
habias llegado

Te desvaneciste
o perdiste la

conciencia 89,7 7,4 1.1 11 6 100
Sentiste que te

estabas

volviendo loco 91.4 5,7 2,9 0 0 100
Pasaste un mal 62.3 26.9 6.9 23 17 100

momento

Consecuencias en relacién al subgrupo posibles trastornos por uso de alcohol:

En este ultimo subgrupo, encontramos nuevamente la opcion NUNCA
como la respuesta mas frecuente En contraposicion a la totalidad se encuentra
la opcion “Trataste de controlar lo que tomabas”, con el 42,3%. Otra
consecuencia a destacar es “Trataste de tomar menos o dejar de tomar’con un
27,4%. Por ultimo también se podria destacar la consecuencia “Sentiste que
necesitabas mas alcohol para tener el mismo efecto”, un 21,7%, alguna vez lo

experimento(Tabla 11).
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Tabla 11
Consecuencias negativas relacionados con un posible trastorno por uso de alcohol (n=175)

100
lo2 3ab 6al0 p
Nunca mas Total
veces veces veces
veces

Sentiste que
necesitabas mas
alcohol para
tener el mismo
efecto

78,3 13,7 51 ,6 2,3 100

Trataste de
controlar lo que
tomabas 57,7 20 6,3 3,4 12,6 100
Traste de tomar
menos o dejar de
tomar 72,6 18,3 57 1,7 1,7 100
Seguiste
tomando
después de
prometerte dejar
de hacerlo

81,1 11,4 2,9 ,0 4,6 100

Te sentiste fisica
o}
psicolégicamente
dependiente del
alcohol

93,1 4,6 ,6 ,6 11 100

Sentiste que
tenias problemas 94,3 4,6 ,6 ,6 ,0 100
con el alcohol

Relacidon entre presencia de CEEA vy consecuencias negativas asociadas

Las siguientes consecuencias nhegativas, mostraron una relacion
estadisticamente significativa con la presencia de CEEA: no pudiste hacer la
tarea o estudiar para un examen (x3=6,8; gl=3; p>0,05); te perdiste alguna

actividad por haber gastado demasiado en alcohol (x%=9,4; gl=4; p>0,05); fuiste
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a la escuela borracho o drogado (x2=8,7; gl=4; p>0,05); perdiste un dia o parte
de un dia (x?=4,3; gl=3; p>0,05); trataste de tomar menos o dejar de tomar
(x3=8,2; gl=4; p>0,05) te sentiste fisica o psicolégicamente dependiente del

alcohol (x%=9,2;g/=4; p>0,05).

Relacion entre presenciade CEEA v edad

No se observaron diferenciasestadisticamente significativas al relacionar

un analisis de comparacion de medias entre edad y la presencia de CEEA.

Relacion entre presencia de CEEA v género

Se encuentro una relacion estadisticamente significativa entre presencia

de CEEA Yy el género de los participantes (x?=0,47; gl=1; p>0,05)

Tabla 12
CEEA segun género en estudiantes secundarios (n=175)
Varén Mujer Total
CEEA Si 35 31 66
No 52 57 109
Total 87 88 175

Relacidon entre presencia de CEEA e institucion

Se encuentra relacion estadisticamente significativa entre la presencia de
CEEA e institucion educativa a la que asisten los participantes (x%=2,10; gl=1;
p>0,05).
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Tabla 13
CEEA segun instituciéon educativa en estudiantes secundarios (n=175)

Publica Privada Total
CEEA Si 37 29 66
No 73 36 109
Total 110 65 175
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Discusion



El presente trabajo se plante6 abordar el estudio de la modalidad de
consumo de alcohol y consecuencias negativas relacionadas, en estudiantes de
escuelas secundarias de gestion publica y privada de la ciudad de Mar del

Plata.

El primer objetivo planteado por esta investigacion es conocer la
modalidad de consumo de alcohol en estudiantes secundarios de entre 12 y 18

anos de la ciudad de Mar del Plata.

Los resultados de nuestra investigacion indican que la mayoria de los
estudiantes consumio alcohol por lo menos una vez durante el dltimo afio (77,2
%). Este porcentaje resulta inferior al encontrado en investigaciones previas en
nuestra ciudad, mayor al 90% en poblacion secundaria (Brandariz, Biscarra,
Peltzer, & Conde, 2013); y por otro lado superior al reportado en nuestro pais,
por el “Primer estudio comparativo sobre uso de drogas en poblacion escolar
secundaria de Argentina, Bolivia, Brasil, Colombia, Chile, Ecuador, Paraguay,
Perd y Uruguay. (Lale-Demoz & Cumsille, 2006), el cual arroja un 53% de

estudiantes secundarios que bebieron una vez en el Ultimo afio.

Estos primeros datos resultan importantes, ya que el porcentaje de
estudiantes secundarios encuestados que consumié alcohol en el Ultimo afio es
muy alto. La importancia de estos datos radica en se trata de menores de edad

y las graves consecuencias que el mismo puede generar en la adolescencia.
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Estos datos resultan significativos para tener en cuenta en futuras
investigaciones, y principalmente para aplicar en proyectos de prevencion y

promocion de la salud en poblacion adolescente.

Del total de consumidores, la mayoria lo hace entre 1 y 5 veces al afio.
Estos resultados no coinciden con el estudio latinoamericano antes citado, ya
gue encuentra que la mayoria presenta una frecuencia de consumo mensual
(Lale-Demoz & Cumsille, 2006). Es importante destacar que aunque los
porcentajes de consumidores mensuales sean menores, cualquier frecuencia
de consumo es preocupante ya que se esta hablando de menores de edad,

para los cuales el consumo de alcohol esta prohibido.

La mayoria de los estudiantes encuestados manifiesta como edad de
inicio de consumo el rango entre 13 y 15 afos. Esto es un dato sobre el patron
de consumo en el que se debe hacer hincapi€, siendo de vital importancia ya

gue se trata de una edad clave para el desarrollo biolégico y emocional.

Respecto al tipo de bebida, la mas elegida por los adolescentes son
tragos preparados. Estos resultados son coincidentes con una investigacion
realizada en la ciudad de Girona, Espafia (Avellaneda, Grass Perez & Font-
Mayolas, 2010). Aqui es importante resaltar que los tragos preparados
consisten en alguna bebida de alta graduacion alcohdlica, mezclada con

gaseosas, jugos o0 endulzantes. Debe tenerse en cuenta, que
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independientemente de que el sabor de la bebida cambie y parezca ser un
trago mas suave, siguen siendo bebidas con alta graduacion alcohdlica que

pueden generar dafios irreversibles en la salud.

Esta investigacion arroja como resultado que la gran mayoria de
los estudiantes que presentan consumo de alcohol, lo hacen entre grupos de
pares o en circulos de confianza para ellos. Suelen hacerlo con amigos o
familiares, y principalmente en situaciones sociales en las que estos se
encuentran. También se destaca que tienden mas a beber en lugares en los
gue se encuentran estas personas cercanas a ellos. Estas modalidades de
consumo son correspondientes con lo planteando por distintos tedricos como
Bandura, cuando hace referencia al rol que juegan los modelos en la
adquisicion y mantenimiento de determinados comportamientos (Bandura,
1977; 1986; Bandura & Walters, 1979). Esta informacién coincide con los
postulados que hablan de la influencia del grupo de iguales sobre el
comportamiento, siendo estos importantes modelos a seguir (Cortés, 2013;
Moral, Rodriguez & Sirvent, 2005). Es en estos grupos de pares y circulos de
confianza de los adolescentes, como pueden ser la familia o los amigos, un

espacio primordial para trabajar la prevencion y contencion.

Ahora bien, estos patrones de consumo descriptos deberian ser
considerados puntos claves en el desarrollo de futuras investigaciones y

proyectos de prevencién y promocion de la salud en poblacién adolescente.
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La cantidad de estudiantes secundarios que presentan CEEA es inferior
al 52% que indica el “Primer estudio comparativo sobre uso de drogas en
poblacion escolar secundaria de Argentina, Bolivia, Brasil, Colombia, Chile,
Ecuador, Paraguay, Peru y Uruguay” de prevalencia de CEEA en nuestro pais
(Lale-Demoz & Cumsille, 2006). Cabe aclarar aqui que en dicho estudio
comparativo el porcentaje resulta de estudiantes que consumieron alcohol
durante el dltimo mes, en lugar del ultimo afio, a lo cual pueden deberse las
diferencias. Por otro lado, comparando estos resultados con los de otra
investigacion realizada en la provincia de Jujuy, en la cual se indica una
prevalencia de CEEA de 9% en las mujeres y 11% en los hombres, se observa
un porcentaje bastante mas alto (Alderete, Kaplan, Nah, & Stable, 2008). La
prevalencia de CEEA encontrada en este estudio es similar a otra investigacion
realizada en la ciudad de Mar del Plata que presenta una prevalencia de vida
de CEEA del 46% en estudiantes secundarios de escuela de gestion publica

(Brandariz, Biscarra, Peltzer, & Conde, 2013).

El segundo objetivo planteado por esta investigacion es describir las
consecuencias negativas asociadas a los patrones de consumo de alcohol

detectados en estudiantes de nivel secundario.

El primer aspecto a destacar es que hubo respuestas afirmativas a todas
las consecuencias negativas que evalla el instrumento. Esto es importante de

resaltar ya que se trata de una poblaciéon de menores de edad, por lo cual,
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cualquier tipo de consecuencia negativa por consumo de alcohol,
independientemente de su frecuencia, debe ser tenida en cuenta en futuras
intervenciones; el simple hecho de que todas las posibles consecuencias
indagadas hayan sido experimentadas por algunos de los estudiantes, es una

cuestion mas que relevante.

Estos resultados son coincidentes con la bibliografia relacionada con la
tematica, que indica que los adolescentes consumidores de alcohol suelen
presentar intoxicacion etilica o embriaguez, problemas escolares, sexo no
planificado; accidentes de transito, problemas legales, problemas afectivos, y un
aumento de la probabilidad de consumo de otras drogas (Botvin, Espada, Griffin

& Mendez. 2003).

El tercer objetivo de este estudio es analizar la relacién entre CEEA,

frecuencia y tipos de problemas relacionados que refieren los adolescentes.

Coincidentemente con la informacion previa, que plantea que los
adolescentes que presentan CEEA suelen experimentar mas cantidad de
consecuencias negativas y con mayor frecuencia (Crego, Rodriguez Holguin,
Parada, Mota, Corral & Cadaveira, 2009; Goudriann, Grekin & Sher, 2004;
Hartley, Elsabagh & File, 2004.); esta investigacion demuestra que hay relacion
estadisticamente significativa entre la presencia de CEEA y la posibilidad de

experimentar consecuencias negativas por consumo de alcohol. En 6 de las 19
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consecuencias negativas indagadas por el RAPI hay relaciéon estadisticamente
significativa entre CEEA y la experimentacion de dichas consecuencias. Cuatro

de estas seis corresponde al subgrupo de responsabilidades:

. “No pudiste hacer la tarea o estudiar para un examen”

. “Te perdiste alguna actividad por haber gastado demasiada plata en
alcohol”

. “Fuiste a la escuela borracho o drogado”

. “Perdiste un dia o parte del dia”

Estos resultados son coincidentes con la bibliografia previa donde se
destaca que los escolares que consumen alcohol muestran mayor ausentismo y
un mayor indice de abandono escolar (Crum, Ensminger, Ro & McCord, 1998;
McBroom, 1994; Wichstrom, 1998), una elevada insatisfaccion escolar (Garcia
& Carrasco, 2003; Karatzias, Power & Swanson, 2001; Newcomb & Felix,
1992), mayor cantidad de repeticiones de cursos (LOpez, De la Fernandez,
Planell & colab., 2001; Ruiz, Lozano & Polaino, 1994; Shannon, James &
Gansneder, 1993). En la misma linea se ha sefialado que los escolares que
consumen alcohol presentan una vivencia mas negativa respecto de sus

responsabilidades escolares (Pérula, Ruiz, Fernandez & colab., 1998).
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Independientemente de que el hecho de que descuiden sus
responsabilidades ya es preocupante, también es importante resaltar que la
escuela es de por si un espacio de contencion y prevencion, por lo cual este
descuido de las responsabilidades no solo afectara su futuro desempefo
académico, sino que también los privaria de herramientas para afrontar este

consumo problematico.

Las dos restantes consecuencias negativas corresponden al subgrupo de

posible trastorno por uso de alcohol:

. “Trataste de tomar menos o dejar de tomar”

. “Te sentiste fisica o psicolégicamente dependiente del alcohol”

Estos resultados también coinciden con la bibliografia relevada respecto
al tema. Diversos estudios plantean que la presencia de CEEA durante la
adolescencia es un factor de riesgo para un posterior trastorno por
abuso/dependencia de alcohol (Parada et al. 2011; Grant, Dawson & Colab.

2004; Grant, Scherrer & Colab.2006; Jennison 2004).

Que los estudiantes que presentan CEEA tengan mas posibilidades de
presentar un trastorno por uso de alcohol quizds sea unos de los aspectos
sobre los que mas se debe trabajar. Se debe tener en cuenta que cualquier tipo
de informacion que permita identificar y prevenir posibles trastornos por uso de

alcohol es fundamental a la hora de disefiar intervenciones.
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La relacion hallada entre CEEA y las consecuencias descriptas deberan
tenerse en cuenta a la hora de disefiar planes de prevencién para las entidades
educativas, ya que las mismas son un ambito donde los jovenes permanecen
varios afios. Por eso debemos pensarlas como un ambito privilegiado para la
prevencion de conductas de riesgo, tales como el consumo desmedido de
alcohol y/o otras drogas, como asi también el espacio indicado para programas

de promocion de salud.

Una de las hipotesis de esta investigacion es que los jovenes que
reportan CEEA presentan mayor frecuencia y cantidad de problemas asociados
al consumo (Parrada et al, 2011; Heather & Kaner, 2001). En base a los

resultados hallados, se puede decir que la hipotesis se corrobora.

Para finalizar, el Ultimo objetivo planteado por esta investigacion es

analizar la relacion entre CEEA y edad, género y tipo de institucion educativa.

En cuanto a la relacion entre CEEA y edad, se esperaria que los
adolescentes de mayor edad tengan una prevalencia de CEEA mayor que los
adolescentes de menor edad (Lale-Demoz & Cumsille, 2006). Sin embargo esta
investigacion no indica lo mismo, ya que no se observan diferencias
significativas en relaciéon a la edad y presencia de CEEA. Tampoco se
encuentran mas casos de CEEA en los estudiantes de mayor edad que en los

de menor edad.
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Estos resultados reportados permitirian inferir que la edad no debe ser un
aspecto a tener en cuenta a la hora de disefiar intervenciones, sino que las
mismas deben incluir a los adolescentes de todas las edades, es decir ser lo

mas abarcadoras posibles.

En cuanto a la relacion entre CEEA y género, de acuerdo a la
bibliografia, se esperaria que no se encuentre diferencias estadisticamente
significativas en cuanto al género (Cortés, Schiaffino, Marti y Fernandez, 2005;
Moreno, Mufioz, Pérez y Sanchez, 2002). Sin embargolos resultados esta
investigacion dicen lo contrario; pero cabe destacar que al momento de
observar la cantidad de casos, la diferencia entre hombres y mujeres que

presentan CEEA es poca.

En cuanto a la relacion entre CEEA vy tipo de Institucion Educativa, de
acuerdo a la bibliografia (Lucheese, Burrone, Enders, & Fernandez, 2012; Rios,
Mora & Natera, 2001), se esperaria que no se encuentren diferencias
estadisticamente significativas en cuanto a la Institucion Educativa que asisten
los estudiantes secundarios. Los resultados que se encontraron en el presente
estudio, permiten inferir lo contrario. De acuerdo a estos resultados los
estudiantes secundarios que asisten a la Institucion Educativa de Gestidn

Privada presentan niveles mas altos de CEEA.
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Para el disefio de futuras investigaciones y proyectos de prevencion y
promocion de la salud, quizés resultaria interesante indagar cuales son los

factores que inciden en esta diferencia encontrada.

Limitaciones del estudio

Serd util plantear que en la presente investigacion se identifican ciertas

limitaciones, que pueden influir en los resultados finales.

El primero de estos limites es el tamafio de la muestra. Quizas si la
cantidad de adolescentes encuestados hubiera sido mayorse hubieran logrado
mas resultados con significacion estadistica, principalmente en lo que

arelaciones entre CEEA, edad, tipo de Institucion Educativa y Género refiere.

Otra limitacion encontrada es que el consumo de alcohol en menores de
edad no esta permitido, y el hecho de que el cuestionario haya sido
administrado en el contexto educativo, quizas influyé en las respuestas que
brindaron los estudiantes en el sentido de no contestar con total sinceridad, por
miedo a reprimendas, independientemente de que en todo momento se resaltd

gue los cuestionarios permanecerian en el anonimato y la confidencialidad.
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ANEXOS



Formulario de Consentimiento Informado-Padres

Titulo del proyecto: Consumo de alcohol y problemas relacionados en estudiantes
secundarios de la ciudad de Mar del Plata.

Tesistas de grado: Benito, Mercedes; Corvalan, Lautaro; Gonzalez, Micaela.
Supervisora de tesis: Lic. Romina Brandariz

Institucion: Facultad de Psicologia. UNMdP.

Estimados Padres:

Este formulario contiene informacién que usted necesitard para decidir si
permitird que el alumno/a a su cargo participe de un estudio. Por favor lea el formulario
cuidadosamente y si algo no estd claro realice las preguntas que considere necesarias. El
objetivo de este estudio es indagar acerca de las modalidades de consumo de alcohol en
adolescentes de la ciudad.

La participacion del alumno consiste en responder algunas preguntas simples
sobre el consumo de alcohol. Desde ya queremos dejar bien en claro que foda la
informacidén es estrictamente andnima y confidencial. Esto significa que no vamos a

preguntarle a los alumnos su nombre ni su apellido, ni a anotar nada en el cuestionario que
haga que pueda ser identificado. Las Unicas personas que tendrdn acceso a la
informacién que nos dé serdn los investigadores del proyecto.

Los beneficios que brinda este estudio es conocer las consecuencias negativas
del consumo de alcohol.

La colaboracién del alumno es muy importante y no implica ningln peligro o
inconveniente. Sélo le tomard unos minutos de su tiempo. Nos parece importante destacar
que no implica ninguno tipo de perjuicio académico, nhi social, ni de ninguna otra indole.
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Si quiere contactarnos para informarse mds acerca de este estudio, o ante cualquier otra
duda que se les presente, pueden hacerlo a la siguiente direccién de correo electrénico:
Lautaro Corvalan, corvalanlautaro@yahoo.com.ar; Grupo de investigacién: Sustancias
psicoactivas y lesiones por causa externa, Facultad de Psicologia, Universidad Nacional de
Mar del Plata.

Autorizo que mi hijo/a o tutelado/a participe en el estudio:

Firma del Padre, Madre o Tutor del alumno
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c)

Facultad de Psicologia

Universidad Nacional de Mar del Plata - CONICET

"Consumo de alcohol y problemas relacionados en estudiantes secundarios de la ciudad de Mar
del Plata”

Consentimiento Informado

Te invitamos a participar de un Estudio sobre el Consumo de Alcohol en adolescentes. Tu colaboracién es
muy importante y no implica ningln inconveniente o riesgo, solo unos minutos de tu tiempo.

+ (¢Estds obligado a participar? iNO!
Tu participacion es voluntaria, solo vos decidis si querés participar del estudio, y podes dejar
de participar cuando desees.

+ (Estds obligado a poner tu nombre y apellido? iNO!
Tu participacion es anénima, solo te vamos a solicitar un cédigo que vos solo podrds identificar.

+ ¢Quién va a acceder a la informacion que brindes?
Solo los investigadores del proyecto. IMPORTANTE: la informacion que brindes serd tratada
con absoluta confidencialidad.

+ ¢Cudles son los problemas que puede traer el consumo cada vez mds seguido de alcohol en la
adolescencia?

= Tener accidentes de trdnsito que pueden causar muerte o discapacidad.

= Tener relaciones sexuales sin proteccién, lo que puede provocar la trasmisién de
enfermedades o embarazos no deseados.

= Ser victimas de delitos violentos, incluyendo violacién, asalto o robo.
= Tener problemas de asistencia a la escuela, con las tareas y el comportamiento escolar.

= El consumo perjudicial en la adolescencia aumenta las probabilidades de ser adicto en la vida
adulta.

= Ser violento o agresivo con los demds.
= Incrementa las posibilidades de padecer una enfermedad fisica o mental, entre otras.
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Estas son algunas de las consecuencias negativas que puede provocar tomar bebidas alcohdlicas en
exceso, para evitarlas y disfrutar de esta etapa junto a los que te quieren

No consumas.

o=

Si queres contactarnos para informarse mds acerca de este estudio, o ante
cualquier otra duda que se les presente, pueden hacerlo a la siguiente direccion de
correo electrénico: Lautaro Corvalan, corvalanlautaro@yahoo.com.ar; Grupo de
investigacién: Sustancias psicoactivas y lesiones por causa externa, Facultad de
Psicologia, Universidad Nacional de Mar del Plata

He recibido una copia de este informe de consentimiento, el cual he leido y entendido, y con lo cual
consiento participar en el estudio.

Firma del alumno/a
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<) ,
( Grupo de investigacion: Sustancias psicoactivas y lesiones

Facultad de Psicologia. UNMdP - CONICET

"Consumo de alcohol y problemas relacionados en estudiantes secundarios de la ciudad de Mar
del Plata”

Para mayor informacién, consultas o ayuda sobre problemas con el alcohol podrds dirigirte a:

e Alcohdlicos Andnimos guardia telefénica las 24 hs. 156842219 intergrupo Mar del Plata -
Lamadrid 2578, local 26 -

o Servicio de Alcoholismo e Higado del HIGA Juan B. Justo y 167
Tel: (0223) 477-0262 al 65. Atencidn y turnos los dias miércoles a las 8:00 AM en planta
baja (por la puerta principal hacia la izquierda).

e SEMDA Servicio Municipal de Atencion a las Adicciones Jara 1661 - Tel. (0223) 473-
2037. 474 6632

e Centro Prevencion de las Adicciones 0800-222-5402 Buenos Aires 2855 Horario: L a
V 9 a 17 hs. Tel.: (0223) 493-1164 é Cuba y Génova - Sociedad de Fomento B® Pueyrredén
Horario: L, Mi, V9 a 12y 16 a 19 hs. Tel.: (0223) 4779706.

Para mayor informacion sobre el estudio: Si queres contactarnos para informarte mds acerca de
este estudio, trasmitirnos cualquier inquietud, podrds hacerlo a la siguiente direccién de correo
electrénico: Corvalan Lautaro, corvalanlautaro®yahoo.com.ar; Facultad de Psicologia, Universidad
Nacional de Mar del Plata.
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Facultad de Psicologia.

“Consumo de alcohol y problemas relacionados en estudiantes secundarios de la ciudad de
Mar del Plata”

Consentimiento Informado

Estimado representante de la institucidon educativa:

Nos dirigimos a usted con el fin de solicitarle su consentimiento para llevar a cabo en XX un
proyecto de investigaciéon que tiene como propdsito principal analizar las modalidades de
consumo de alcohol y problemas relacionados, destinado a jovenes de entre 13 y 18 afos. El
consumo de alcohol en adolescentes presenta particularidades propias de esta significativa
etapa de la vida; y si bien tiende a declinar con los afos, la problemdtica de su uso en la
adolescencia es una cuestion que debe ser trabajada. Este consumo es riesgoso o perjudicial
para la salud de los adolescentes, ocasionando consecuencias en las distintas esferas de su
vida, tanto familiar, escolar, social, emocional, entre otras; y ademas, el consumo en esta etapa
evolutiva, tan susceptible al cambio y en pleno desarrollo, puede causar dafios que realmente

sean irreversibles.

Para la realizaciéon del estudio necesitamos la participacion de los alumnos de la institucidon que
usted dirige, que tengan entre 13 y 18 afios de edad. La colaboracién de los mismos es muy
importante, y no implica ningun riesgo ni inconveniente, al contrario seran beneficiados a través
de la promocion de comportamientos saludables con respecto al consumo de alcohol.
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Con respecto al procedimiento, si usted acepta que el estudio se realice en su institucién serd el

siguiente:

» En primer lugar se informara a los padres o tutores las caracteristicas, objetivos y
relevancia del estudio y se les solicitara su consentimiento informado.

» Luego aquellos alumnos que fueron autorizados por sus padres o tutores a participar se
los invitara a colaborar. Estos recibiran informacion sobre las caracteristicas del proyecto
y las condiciones de su participacion y posteriormente se les pedira su correspondiente
consentimiento.
Es importante destacar que la participacion de los jévenes que acepten colaborar serd
voluntaria, es decir formaradn parte del estudio si quiere, y podrdn dejar de hacerlo
cuando lo deseen. También serd anénima, no le preguntaremos su nombre ni su

apellido, le solicitaremos un cédigo que solo ellos podran identificar.

La informacién que brinden sera tratada con absoluta confidencialidad, |las Unicas

personas que tendrdn acceso a la misma seran los investigadores del proyecto.

» Los alumnos que deseen colaborar se les administrard un cuestionario para conocer su
modalidad de consumo.
>
Pensamos que los resultados que se obtengan contribuirdn para conocer las modalidades de
consumo de alcohol en adolescentes de la ciudad para prevenir o reducir la ingesta excesiva de

alcohol en el contexto educativo.

Por otra parte, es importante destacar que contamos para la realizacién del estudio con el aval

ético otorgado por el Comité de ética del Hospital Interzonal General de Agudos.

Si quiere contactarnos para informarse mds acerca de este estudio o recibir una copia del
informe con los resultados cuando esté disponible podra hacerlo a la siguiente direccién de

correo electrénico: Lautaro Corvalan, corvalanlautaro@yahoo.com.ar;

57



He recibido una copia de este informe de consentimiento, el cual he leido y entendido, y con

lo cual consiento a que el presente proyecto se lleve a cabo en la XX.

Firma del representante de la institucidn
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¢
GRUPO SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y
LESIONES
FACULTAD DE PSICOLOGIA- UNMDP

N° CUEST. : ADMINIS. : FECHA: | |

COLEGIO:

Te pedimos que leas atentamente cada pregunta y que las contestes de
forma sincera. Por favor, no dejes ninguna sin contestar, puede que
muchas te parezcan iguales pero son diferentes y necesitamos que
contestes todas. Muchas gracias.

o

COMENZAMOS! ==

SEXO: Varén[_IMujer [] Tu edad es: anos

1- ¢Alguna vez en tu vida tomaste alguna bebida con alcohol, como cerveza,
vino o alguna otra bebida, aunque sea un poco?

L. s | [ | N [ |
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2- ¢A qué edad empezaste a consumir bebidas alcohdlicas?

2.1 En los ultimos 12 meses: ¢Qué tan seguido tomaste alguna bebida
alcohdlica (cerveza, vino, tragos)?

Todos los dias

Casi todos los dias

1 0 2 veces por semana

3 0 4 veces por semana

Cerca de una vez al mes

2 0 3 veces al mes

1-5 veces al afio

6-11 veces al afio

No tomé NADA de alcohol durante los
Gltimos 12 meses, pero tomé antes.
Nunca tome

2.2 — En los ultimos 12 meses: cuando tomas bebidas alcoholicas, generalmente
¢ Qué bebida tomas la mayoria de las veces? (Sefiala s6lo una opcion)

Cerveza

Vino

Vodka, whisky, licor, gin u otra destilada
Espumante (tipo Frizzé)

Tragos preparados (ej. Fernet con cola, Daiquiri)
No tomo ninguna bebida

Otra. Cual?

2.3- En los Ultimos 12 meses: ¢ Cuantos vasos tomas en cada ocasion?
(Utiliza la siguiente tabla de EQUIVALENTES para contestar):
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EQUIVALENTES:

1 botella de licor, whisky, gin o bebida blanca = 32 medidas = 32
vasos

1 botella vino/champagne = 6 vasos

1 botella de cerveza = 3 porrones = 3 vasos

1 medida de licor, whisky, cognac o bebida blanca = 1 vaso

1 trago preparado = 1 vaso

1 copa o0 vaso de vino = 1 vaso

1 porrén o lata cerveza = 1 vaso

3- Cuéntas veces cada una de estas cosas te han sucedido mientras
tomabas alguna bebida con alcohol, o como resultado de haber tomado.
Por favor, marca una cruz en el casillero correspondiente.

Nun lo 30 6a 100

ca 2 5 10 mas
ve vec vec vece
ces es es S

A- No pudiste hacer la tarea o
estudiar para un examen.

B- Te metiste en una pelea, lio o
hiciste algo indebido.

C- Te perdiste alguna actividad por
haber gastado demasiado dinero en
alcohol.

D- Fuiste a la escuela drogado o
borracho.

F- Hiciste que alguien se
avergonzara de vos.

G- Descuidaste tus
responsabilidades.

H- Tus familiares te evitaron.

I- Sentiste que necesitabas mas
alcohol que antes para tener el
mismo efecto.

J- Trataste de controlar lo que
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tomabas tratando de tomar s6lo en
ciertos lugares 0 momentos del dia.

L- Notaste un cambio en tu
personalidad.

M-Sentiste que tenias problemas
con el alcohol.

N- Perdiste un dia o parte del dia,
de colegio o trabajo.

O- Trataste de tomar menos o de
dejar de tomar.

P- De golpe te encontraste en un
lugar sin saber como habias
llegado.

Q- Te desvaneciste o perdiste la
conciencia.

R- Tuviste una pelea, discusion o
encontronazo con un/a amigo/a o
familiar.

S- Seguiste tomando luego de
prometerte a vos mismo/a dejar de
hacerlo.

T- Sentiste que te estabas volviendo
loco/a.

U- Pasaste un mal momento.

V- Te sentiste fisica o
psicoldgicamente dependiente del
alcohol.

W- Un/a amigo/a o vecino/a te dijo
que dejaras de tomar o tomaras
menos.

4 -1 Generalmente cuando tomas bebidas alcohdlicas ¢ Con quién lo haces?

Por favor marca con una cruz la/las opciones que correspondan.
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1) Nunca tome

2) Con
familiares
3) Con amigos

4) Con mi
novio/novia

5) Con
desconocidos

6) Solo

4-2 Generalmente cuando tomas bebidas alcohdlicas ¢Donde lo haces?

Por favor marca con una cruz la/las opciones que correspondan.

1) Nunca tome

2) En tu casa

3) En la casa de
un amigo/amiga

4) En la casa de
un familiar

5) En un
boliche/bar

6) En la via
publica

Muchas gracias por tu participacion.
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