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Investigar sobre consumo de sustancias psicoactivas o sobre adicciones comportamentales denota plantear
multiples perspectivas por la pluralidad de enfoques, aspectos a estudiar y variantes con la poblacion, por solo
mencionar estos factores; de ahi que cada nimero de la Revista traiga siempre diversidad en los temas trata-
dos que invitan, ademas, a cuestionarse por nuevos planteamientos problematicos en las adicciones.

Para comenzar el volumen 2, numero 2, de la revista Drugs and Addictive Behavior, el magister Gustavo
Adolfo Calderén Vallejo plantea en la editorial titulada “El eterno retorno”, la dificultad para superar el manejo
prohibicionista de las politicas de drogas y como desde el discurso cientifico se camina en esa linea, pero las
decisiones e intervenciones gubernamentales, en muchos casos, van en contravia.

El primer articulo de investigacion, “Identidad de consumo, motivos y creencias en jovenes fumadores y no
fumadores colombianos” escrito por Marcela Velasco Salamanca, Constanza Londofio Pérez, Maria Fernanda
Forero, Diego Paez, Marcela Romero y Catherine Ruiz, seiala en su estudio comparativo como los fumadores
presentan unas expectativas altas frente a las representaciones que se asocian con el consumir cigarrillo y las
motivaciones que tienen para hacerlo, ademas de vincular a quienes han dejado de fumar con temores de tener
una recaida, mostrando los aspectos que diferencian a los no fumadores.

“Consumo de drogas e involucramiento parental entre estudiantes de secundaria de Costa Rica durante
el 2015", articulo que prosigue y de la autoria de Jesus Méndez Mufioz, destaca que los jovenes con mayores
prevalencias en consumo de alcohol, tabaco y marihuana tienen menor involucramiento parental y, por el con-
trario, en los que este aspecto aparece alto tienen mayor percepcion de riesgo frente al consumo de drogas.

A renglon seguido, Diego Alejandro Calle Sandoval, Maria Alexandra Cuellar Arias, Diana Lucia Villami-
zar Herrera, Paula Andrea Chede Garcia y Maria Alejandra Quintero Bejarano, en “Estudio comparativo del
rendimiento de las funciones ejecutivas en la corteza prefrontal dorsolateral, orbitofrontal y frontomedial en
adolescentes policonsumidores de sustancias psicoactivas, vinculados al sistema de responsabilidad penal en
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paralelo con adolescentes que no se encuentran bajo esta misma condicion”, evidencian diferencias significati-
vas en el rendimiento de las funciones ejecutivas en la poblacion bajo responsabilidad penal con antecedentes
de policonsumo, en comparacion con jovenes de la misma edad escolarizados.

El cuarto articulo “Impacto de la promocidn de estilos de vida saludables para mejorar la calidad de vida”,
escrito por Nicole G. Vallejo Alviter y Eduardo Martinez Moctezuma, muestra cdmo la promocion de estilos de
vida saludable en poblacion adolescente los impacta positivamente, generando conductas y habitos que prote-
gen su salud.

El cierre de los textos de investigacion es de Carolina Luna Guerrero, Jaime Castro-Martinez, Luisa
Castellanos Duque y Margarita Trujillo Prieto con el “Consumo de sustancias psicoactivas y trastornos de la
personalidad en una comunidad terapéutica”, cuyo objetivo es identificar las diferencias en el perfil de trastornos
de personalidad de personas que se encontraban en una comunidad terapéutica en rehabilitacion por sus
adicciones y poblacion de comparacion, destacando la desviacion psicopatica y rasgos de personalidad
predominantes.

A este numero se integran dos escritos mas, uno de revision teérica y otro de reflexion; el primero es de la
magister Lizzy Alpizar Jiménez, quien aborda las conductas autodestructivas y las drogas; parte de la definicion
del concepto de autodestruccion, relacionando causas y consecuencias desde lo tedrico y resaltando los fac-
tores de riesgo con el consumo de sustancias psicoactivas. Por ultimo, esta la reflexion del Psiquiatra Andrés
Felipe Rosado Zuniga, quien resalta las artes marciales para las intervenciones en las adicciones.

Con estos nuevos articulos esperamos que pueda ampliarse la percepcion de la investigacion en adiccio-
nes y se motiven a la realizacion de estudios en la tematica.

Sandra Milena Restrepo Escobar
ORCID 0000-0002-1459-858X
Directora /Editora
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Research on the consumption of psychoactive substances or behavioural addictions denotes to pose multiple
perspectives on the plurality of approaches, aspects to study and variants with the population, to mention these
factors; that is why every issue of the magazine always brings diversity in the topics discussed that invite,
moreover, to question itself by new problematic approaches in addictions.

To begin volume 2, Number 2, of drugs and addictive Behaviour magazine, the master Gustavo Adolfo
Calderon Vallejo raises in the editorial entitled “The Eternal Return”, the difficulty in overcoming the prohibitionist
management of drug policies and how from the scientific discourse is walking in that line, but government
decisions and interventions, in many cases, go in against direction.

The first research article, “Identity of consumption, motives and beliefs in young smokers and non-smokers
Colombian” written by Marcela Velasco Salamanca, Constanza Londoio Pérez, Maria Fernanda Forero, Diego
Paez, Marcela Romero and Catherine Ruiz, points out in their study of how smokers have high expectations for
representations that are associated with consuming cigarette and the motivations they have to do so, in addition
to linking those who have stopped smoking with fears of having a relapse, showing the aspects that differentiate
non-smokers.

“Drug use and parental involvement among high school students in Costa Rica during the 2015, article that
continues and the authorship of Jesis Méndez Mufioz, it emphasizes that young people with higher prevalence
in alcohol, tobacco and marijuana have lower parental involvement and, on the contrary, in which this aspect
appears high they have a greater perception of risk against drug use.

A line followed, Diego Alejandro Calle Sandoval, Maria Alexandra Cuellar Arias, Diana Lucia Villamizar
Herrera, Paula Andrea Chede Garcia and Maria Alejandra Quintero Bejarano, in “A benchmark study of
the performance of executive functions in the prefrontal cortex dorsolateral, orbitofrontal and front medial in
poly-consumer adolescents of psychoactive substances linked to the criminal liability system in parallel with
adolescents who are not under this same condition”, demonstrate significant differences in the performance of
executive functions in the population under criminal responsibility with a history of polyconsumption , compared
to young people of the same age in school.

Drugs Addict. Behav. | Vol. 2 I N°. 2 | pp. 163-164 | julio-diciembre | 2017 | ISSN (En linea): 2463-1779 | Medellin - Colombia


https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

Presentation

The fourth article “Impact of the promotion of healthy lifestyles to improve the quality of life”, written by Nicole
G. Vallejo Alviter and Eduardo Martinez Moctezuma, it shows how promoting healthy lifestyles in adolescent
populations positively impacts them, generating behaviours and habits that protect their health.

The closing of the research texts is by Carolina Luna Guerrero, Jaime Castro-Martinez, Luisa Castellanos
Duque and Margarita Trujillo Prieto with the “consumption of psychoactive substances and personality disorders
in a therapeutic community”, whose objective is to identify the differences in the profile of personality disorders of
people who were in a therapeutic community in rehabilitation for their addictions and population of comparison,
highlighting the psychopathic deviation and predominant personality traits.

To this number two more writings are integrated, one of theoretical review and another of reflection; The first
one is of the Magister Lizzy Alpizar Jiménez, who approaches the self-destructive behaviours and the drugs;
Part of the definition of the concept of self-destruction, relating causes and consequences from the theoretical
and highlighting the risk factors with the use of psychoactive substances. Finally, there is the reflection of the
psychiatrist Andrés Felipe Rosado Zuniga, who highlights the martial arts for interventions in addictions.

With these new articles we hope that the perception of research in addictions can be broadened and
motivated to carry out studies on the subject.

Sandra Milena Restrepo Escobar
ORCID 0000-0002-1459-858X
Directora /Editora
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El eterno retorno

Gustavo Adolfo Calderén Vallejo*

Forma de citar este articulo en APA:
Calderon Vallejo, G. A. (2017). El eterno retorno. Drugs and Addictive Behavior, 2(2), 164-165. DOI: https://doi.org/10.21601/24631779.2438

La conversacion que tuvieron el presidente de Colombia y el de Estados Unidos, al final de la visita del mes de
mayo de este ano, parecia un dialogo entre quienes no se escuchan. Mientras el presidente Santos recordaba
que el problema de las drogas debe manejarse por todas las partes involucradas y en cooperacion entre los pai-
ses que son mas exportadores y los que son mas consumidores, el presidente de Estados Unidos le respondia
que ese problema tendria una solucion con la construccion del muro.

Cuando ya se han percibido avances internacionales notorios sobre despenalizacién del consumo en mu-
chos paises, incluyendo el proceso de regulacion para consumos medicinales, los discursos y las acciones
del gobierno norteamericano reviven la segunda temporada de la “guerra contra las drogas”. Esta vez, las ca-
racteristicas particulares son: la disminucion notoria de las ayudas que se otorgaban a los paises “amigos”, el
sefalamiento cierto del incremento de la expansion de cultivos ilicitos, y el consecuente reclamo de aumentar
la erradicacion en todas sus variantes, pero sin un compromiso en la linea de sustitucion de cultivos y apoyos
eficientes en politicas agrarias que beneficien a los cultivadores, a sus familias y a las regiones.

La presion internacional hace mella en el gobierno; si bien se reconocen los avances en la legislacion
colombiana que hoy es mas progresista en sus leyes, mas clara en sus politicas escritas y divulgadas en los
escenarios mundiales sobre el tema tanto en oferta, como en demanda, tal postura se percibe como retorica,
pues en sus acciones continia dominando el actuar represivo. No se niega que es necesario que se continle
la presion sobre el narcotrafico; esta debe ser en todas las esferas, no solo en capturar a narcotraficantes de
perfil medio, que segun las mismas autoridades que exponen la vida de sus agentes, muchas veces deben
ser liberados por vencimiento de términos, son premiados en casa por carceles o son dejados en libertad por

* Magister en Estudios Urbanos. Lider del grupo de Farmacodependencia y otras adicciones de la Universidad Catolica Luis Amigd. Correo: gcaldero@funlam.edu.co Orcid: 0000-0003-3138-8928.
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ordenes de jueces que aducen errores en los procedimientos de captura. Es sabido que el gran narcotrafico en
el pais y en otros paises de América Latina hoy se mueve entre lo ilegal —no solo trafico de sustancias ilicitas,
sino comercio de armas, extorsion, redes de prostitucion y proxenetismo, lavado de activos, sicariato, fleteo—,
pero también en lo legal —en manejo de finanzas, comercio— y ubica sus representantes en la casi la totalidad
de las grandes esferas del pais, los grandes cerebros parecen intocables.

Es cierto también que hay que combatir el microtrafico, pero debe ser atacado desde las fuentes de origen.
La solucion parece estar distante cuando se capturan jévenes o integrantes de familias que trabajan al me-
nudeo, se llevan a las carceles o a establecimientos donde supuestamente deben ser vinculados a procesos
de resocializacion, pero cuya realidad se torna en mayor descomposicion por encontrarse con estructuras
delicuenciales mas organizadas y con ofertas sofisticadas para los detenidos. En muchas comunidades este
mercadeo de drogas al por menor esta identificado; entre otras circunstancias, es una de las formas de sobre-
vivencia para vastos sectores con bajas coberturas en educacion, empleo, alimentacion, salud, cuya detencion
aunque puede ser legal, ayuda muy poco a la solucion de los problemas estructurales de base.

La prueba de lo anterior esta en que los combos ubicados e identificados desde hace varias décadas, en
vez de desaparecer, se mantienen o incluso aumentan, ademas de que fungen como autoridad en los barrios,
muestran su poder y como se captan a los vencidarios con dadivas, una parte de los habitantes los acatan,
mientras otros los defienden. Cabe preguntarse nuevamente ¢represion, donde esta tu triunfo?

Genera confusion el hecho de que cuando después de esfuerzos de sectores que se mueven en el tema
—organizaciones no gubernamentales, academia, nucleos de profesionales de sectores del gobierno y ciuda-
danos conscientes—, las alternativas estan mas en los otros caminos emprendidos por niveles locales, depar-
tamentales, nacionales e incluso internacionales, que apoyan la formulacion de politicas publicas progresitas,
impulsan el trabajo preventivo con grandes desventajas en recursos humanos y economicos en su inversion
frente al narcotrafico, propugnan ademas por una oferta suficiente y eficiente para la atencion a personas con
problemas de adiccion y trabajan por la defensa de los derechos minimos que deben tener los consumidores y
los no consumidores; entre tanto, se observa una ofensiva necesaria pero no integral por la seguridad. Se dice
no integral porque la seguridad mayor para la poblacion debe venir acompafnada de procesos educativos y de
socializacion que se respalden con soluciones a sus necesidades basicas de salud, empleo, escolaridad con
calidad, recreacion y promocion cultural, entre otras. Mientras la atencién no sea integral, que dignifique al ser
humano, le brinde oportunidades y permita el desarrollo de sus pontencialidades, el péndulo continuara de ida
y vuelta y minara la confianza. Afortunadamnente, se retomaran las fuerzas, se mantendra la denuncia, se pro-
fundizara con rigor en la explicacion e interpretacion de los problemas concomitantes al consumo de sustancias
psicoactivas y se continuara en el acompanamiento de los nuevos proyectos de vida que emprenden nuestros

jovenes, que recuperan a los que caen en el desanimo, con su gran fuerza vital y su esperanza.
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The conversation that the President of Colombia and the United States had, at the end of the visit of May this
year, seemed to be a dialogue between those who do not listen. While President Santos recalled that the
problem of drugs should be handled by all parties involved and in cooperation between countries that are more
exporters and those who are more consumers, the President of the United States responded that this problem
would have a solution to the construction of the wall.

When notorious international progress has already been seen on decriminalization of consumption in many
countries, including the process of regulating medicinal consumption, the speeches and actions of the U.S.
government revive the second season of the “War on drugs.” This time, the particular characteristics are: the
noticeable decrease in aid granted to “friends” countries, the true signal of the increase in the expansion of illicit
crops, and the consequent claim to increase eradication in all its variants, but without a commitment in the line of
crop substitution and efficient supports in agricultural policies that benefit farmers, their families and the regions.

International pressure makes the government dent; While the progress in Colombian legislation is recognized
as being more progressive in its laws, clearer in its policies written and disseminated in the world scenarios on
the subject both in supply, as in demand, such posture is perceived as rhetoric, because in its actions it continues
to dominate the repressive action. There is no denying that pressure on drug trafficking needs to be continued;
This must be in all spheres, not only in capturing middle-profile drug traffickers, who according to the same
Authorities that expose the lives of their agents, often must be released by expiration of terms, are rewarded at
home by prisons or are released by orders of judges who claim errors in the trapping procedures. It is known that
the great drug trafficking in the country and other Latin American countries today moves between the illegal - not
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just illicit trafficking, but trade in arms, extortion, prostitution and pimp process, laundering of assets, killings,
freight, but also in the legal-management of finance, trade-and locates its representatives in almost all the major
areas of the country, the big brains seem untouchable.

It is also true that it is necessary to combat micro traffic, but it must be attacked from sources of origin. The
solution seems to be distant when young people or members of families who work in retail are caught, they
are taken to prisons or to establishments where they are supposed to be linked to processes of socialization,
but whose reality becomes more decomposing to be found with more organized criminal structures and with
sophisticated offers for the detainees. In many communities this retail drug marketing is identified; Among other
circumstances, it is one of the forms of survival for vast sectors with low coverage in education, employment,
food, health, whose detention, although it may be legal, helps very little to solve the basic structural problems.

The proof of the above is that the combos located and identified for several decades, instead of disappearing,
they are maintained or even increased, in addition to serving as authority in the neighbourhoods, they show their
power and as they are caught with gifts, a part of the inhabitants abide by them, while others defend them.
Repression, where is your triumph?

It generates confusion the fact that when after efforts of sectors that move on the subject — Non-governmental
organizations, academia, nuclei of professionals from government sectors and conscious citizens —, the
alternatives are more on the other roads undertaken by local, departmental, national and even international levels,
which support the formulation of progressive public policies, promote preventive work with great disadvantages
in human and economic resources in their investment in the face of drug trafficking , they also advocate a
sufficient and efficient offer to care for people with addiction problems and work to defend the minimum rights
that consumers and non-consumers should have; In the meantime, a necessary but non-integral offensive is
observed for security. It is said not integral because the greater security for the population must be accompanied
by educational and socialization processes that support themselves with solutions to their basic necessities of
health, employment, schooling with quality, recreation and cultural promotion, among others. As long as the
attention is not integral, that dignified the human being, it provides opportunities and allows the development
of its potentials, and the pendulum will continue back and forth and undermine the confidence. Fortunately, will
retake the forces, will maintain the complaint, will deepen rigorously in the explanation and interpretation of the
problems concomitant with the consumption of psychoactive substances and will continue in the accompaniment

of the new life projects undertaken by our young people, they recover those who fall into discouragement, with
their great vital strength and hope.
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Resumen

El objetivo de este estudio descriptivo comparativo es reconocer las diferencias existentes en identidad de consumo, moti-
vacion-tentacion y creencias acerca del consumo entre jovenes fumadores y no fumadores, 250 en total, entre los 18 y 35
anos de edad, provenientes de cuatro ciudades principales de Colombia. Para evaluar los aspectos psicolégicos se utilizaron
los cuestionarios: motivacion tentaciones, creencias del consumo de cigarrillo, identidad del consumo, y el de clasificacion
de fumadores C4. Los resultados indican que los fumadores tienen las expectativas acerca del consumo, la motivacion y la
identidad mas altas de los tres grupos; los ex fumadores a pesar de haber prolongado su abstinencia por mas de dos afos,
alin conservan un nivel moderado de identidad y motivacion, tentaciones de consumir que indican que todavia existe un
cierto nivel de riesgo de recaer.

Palabras clave:
Consumo de cigarrillo; Expectativas; Identidad de consumo; Motivacion-tentaciones.

Abstract

The purpose of this descriptive comparative study is to identify the actual differences among, consumption identity, motivation-
temptation and the beliefs about consumption in young smokers and non-smokers. It was performed with a total of 250
participants between 18 and 35 years old from four of the most important cities in Colombia. Questionnaires were used to
evaluate the psychological factors: motivation-temptation, believes about cigarette consumption, consumption identity and
the smoker scale C4. The results indicate that the smokers have the highest expectations about consumption, motivation and
identity in the three groups. Former smokers, in spite of having prolonged the abstinence for more than two years still keep
a moderate level of identity and motivation, temptation to consumption indicates that there is still a certain danger of falling
back into smoking.

Keywords:
Cigarette consumption; Expectations; consumption Identity; Motivation-temptation.
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Aunque el consumo de cigarrillo es un habito extendido en el mundo, y se ha reconocido que es la principal
causa indirecta del perfil de morbilidad y mortalidad global (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2011), los
efectos acumulativos del tabaco a corto y largo plazo sobre el cuerpo humano han sido ampliamente documen-
tados (Becofia y Miguez, 2004; Campo y Diaz, 2010; Diaz Valencia, 2010; Martinez y Saldarriaga, 2011), pues
se hacen conteos anuales de mortalidad por enfermedades asociadas a fumar cercanos a 600.000 personas,
cifra que va en aumento debido al incremento en las tasas de consumo actual y a lo largo de la vida (OMS,
2011), en especial, en personas con recursos econdmicos limitados (OMS, 2013).

Pero el impacto del cigarrillo no solo recae sobre quien fuma, pues el humo y los restos de nicotina alcanzan
a otras personas (Baezconde et al., 2010; Departamento de Salud y Servicios Humanos, 2014; OMS, 2011) y
tiene un efecto negativo en la economia sanitaria de los paises, ya que buena parte de los recursos se dirigen
a la atencion de personas afectadas por el humo de primera, segunda y tercera mano de la nicotina (Lorenzo,
Ladero, Leza y Lizasoain, 1998; Martinez y Saldarriaga, 2011; OMS, 2011).

Apesar de la importancia del problema de consumo de cigarrillo, no se conoce con certeza cuales condicio-
nes psicoldgicas estan asociadas a su inicio y mantenimiento, incluso, no se han logrado desarrollar estrategias
para intervencion de éxito que ayuden a las personas a dejar de fumar. Pero antes de abordar el analisis de los
factores sociales, ambientales y psicol6gicos asociados al consumo, es preciso reconocer que fumar mas que
un comportamiento, hace referencia a una cadena comportamental que incluye desde la toma de decisiones
respecto de hacerlo o no hacerlo, la eleccion del momento y lugar para hacerlo, elegir la marca del cigarrillo,
hasta el manejo del olor residual nicético provocado por la emision repetitiva de la conducta. Por tanto, en ade-
lante cuando se habla de fumar, se hace referencia a la cadena comportamental y no a la conducta particular
de aspirar y botar el humo.

Del mismo modo, cuando se habla de fumadores, se hace referencia a personas con diferentes niveles
de consumo, definidos por: la frecuencia —cantidad de cigarrillos fumados al dia—; la intensidad de consumo
—forma como el consumidor inhala el humo y si solo lo mantiene en la boca, si lo lleva hasta la nariz, si llega a
la garganta o si alcanza los pulmones—; la cantidad y tipo de problemas asociados al consumo —que pueden ir
desde la pérdida de la capacidad de captar los sabores con la lengua debido a la acumulacion de nicotina en
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las papilas, la incomodidad expresada de amigos, familiares y otras personas expuestas a humo de segunda
mano (Baezconde et al., 2010), hasta la experimentacion de craving o sindrome de abstinencia de la sustancia
cuando se llega al nivel de dependencia— (Lopez Duran y Becoria Iglesias, 2006; Martinez y Saldarriaga, 2011).

Teniendo en cuenta los criterios de frecuencia, intensidad, problemas asociados, los fumadores se clasifi-
can en: ocasionales, de riesgo y dependiente a la nicotina (Londofo, Rodriguez y Gantiva, 2011; Rodriguez y
Londoiio, 2010), y cada uno de los niveles se caracteriza por:

Consumo ocasional: el consumo es de 5 cigarrillos 0 menos al mes y ocurre Unicamente en situaciones
sociales como fiestas o reuniones.

Consumo habitual de riesgo: es un fumador con un consumo habitual entre 1y 5 cigarrillos diarios, que ha
intentado sin éxito dejar de fumar entre 2 y 4 veces. Ya se observan algunas manifestaciones de salud, aunque
no son mayores, por ejemplo, no percibe correctamente los sabores, se fatiga al esfuerzo y se han incremen-
tado las gripes agudas. Este fumador puede consumir cigarrillo aun cuando tenga gripes o padezca algin que-
branto menor de su salud. Aunque la OMS (2003) clasifica a quienes fuman menos de 5 cigarrillos diarios como
consumidores esporadicos, ese consumo ya debe ser considerado en el nivel bajo pero habitual, pues es diario
y aun con un cigarrillo diario ya se tienen efectos acumulativos de nicotina en las papilas gustativas, por tanto,
merece un grupo de clasificacion aparte. Para algunos autores este grupo es el de fumadores ligth (Presson,
Chassin y Sherman, 2002), pero no es conveniente usar este término, ya que no existe un nivel saludable de
consumo de cigarrillo.

Consumo fuerte: es un fumador con mayor frecuencia de inhalacion de garganta y algunas a pulmon, en
promedio de 10 a 19 cigarrillos diarios; su primer cigarrillo del dia puede posponerse entre 1y 2 horas. Su forma
de fumar ha afectado la capacidad pulmonar, ha intensificado y hecho mas frecuentes los resfriados y debido
a esto un profesional de la salud le ha recomendado abandonar el consumo. Los principales disparadores de
consumo estan asociados a eventos provocadores de ansiedad. Aunque la persona no ha alcanzado el nivel de
dependencia fisica, si se observan efectos negativos sobre la salud y se espera que estos se hagan mas tangi-
bles a largo plazo. En este nivel es posible hablar de dependencia psicoldgica a la sustancia, ya que el fumador
experimenta un craving psicologico (sensacion de urgencia de consumir) y le otorga efectos a la nicotina que no
son propios de la sustancia (incremento de la temperatura, relajacion, incremento del raciocinio y la capacidad
de solucionar problemas).

Dependencia: consume mas de 20 cigarrillos por dia con mayor frecuencia de inhalaciones a pulmon; el
tiempo de espera de inicio del consumo diario no supera 10 minutos luego de despertar en la manana. No res-
peta las normas sociales de consumo e interrumpe sus actividades por hacerlo, incluso prende un cigarrillo con
el otro y los consume de forma consecutiva. Al detener el consumo experimenta el sindrome fisico de abstinen-
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cia a la nicotina con sudoracion, palpitaciones, temblor, despertar abrupto y urgencia de fumar, a tal punto que
puede usar colillas para fumarlas de nuevo, si no hay disponibilidad de la sustancia. Ademas, el sindrome de
abstinencia incluye irritabilidad, ira, impaciencia, tension y ansiedad. Le cuesta controlar el consumo, incluso en
sitios en los que esta explicita y legalmente prohibido fumar, o cuando se encuentra enfermo; aunque desearia
dejar de fumar ha realizado mas de 4 intentos fallidos, en alguna ocasidn a solicitud de un miembro de la familia.

En Colombia se ha ganado terreno con las regulaciones anti-tabaquicas y cada vez hay mas claridad de la
importancia de controlar el consumo y la venta (Alcaldia de Bogota, 2005, 2006). Pero aun asi el problema es
apremiante, pues el control del acceso y disponibilidad es reducido, ya que la mayoria de fumadores son mo-
derados; lo que debe tenerse en cuenta es que, si hay una tendencia a incrementar la intensidad del consumo,
buena parte de ellos pronto seran dependientes de la sustancia. Asi mismo, se sabe que mas de la mitad de
los fumadores son personas jovenes (Muioz y Sastre, 2011), sin que haya estadisticas exactas acerca del tipo
y nimero de problemas asociados, los motivos para consumir, las situaciones disparadoras del consumo, ni
existe amplia investigacion dirigida al desarrollo de estrategias de prevencion efectivas.

En los jovenes el problema es importante, pues como ya se planted, la escalada de consumo esta en
proceso y se espera que fumar se les haga cada vez mas habitual, frecuente e intenso, y que se mantenga
asi hasta la edad adulta incluso hasta la tercera edad con los ya reconocidos efectos nocivos sobre la salud
propia y de otros. Empezar a fumar a temprana edad es el predictor mas eficiente de la prolongacion del tiempo
en contacto con la sustancia a través de la vida y del incremento de los efectos nocivos del tabaco (American
Cancer Society, 2015).

Como en el caso de otras sustancias, el consumo de cigarrillo ocurre asociado a diversos factores eco-
ndmicos, ambientales, culturales, sociales y psicoldgicos. En primer lugar, las industrias tabacaleras ocupan
en el mundo un lugar importante en la produccion de divisas para varios paises y por ello su erradicacion no
ha sido total (Organizacion Panamericana de la Salud [OPS], 2006). A pesar de que en distintos encuentros
internacionales se ha dejado en claro que consumir cigarrillo no trae ningln beneficio para la salud, las medi-
das siguen siendo timidas e incluso apuntan a reemplazar la adiccion con cigarrillos electronicos que “ayudan
a controlar” la aparicion de la adiccion, asunto que solo ha sido comprobado en estudios financiados por las
mismas tabacaleras.

Este ambiente de consumo facilita que el joven entre en contacto con informacion positiva acerca del ci-
garrillo y con fumadores desde la edad temprana; es decir, que existe un ambiente social de consumo que lo
promueve. A este respecto se ha determinado que quienes provienen de familias con fumadores y se mueven
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en un ambiente en el que pares, figuras sociales y maestros fuman, tienen mayor riesgo de iniciar prontamente
el consumo y hacerse fumadores fuertes que quienes no han vivido en estas condiciones (Pérez et al., 2007;
Suelves y Sanchez, 2001).

Acerca de los factores psicologicos asociados al consumo de cigarrillo se sabe que el riesgo de dependen-
cia se potencia por haber estado expuesto a ambientes desestructurados y conflictivos durante la infancia y la
adolescencia (Nufio, Alvarez, Velazquez y Tapia, 2008; Oficina de las Naciones Unidas Contra la Droga y el
Delito, 2004), por padecer alguna enfermedad mental y por tener caracteristicas de personalidad buscadora de
sensaciones o con tendencia a la dependencia (Wood, Cano, Iruarrizaga, Dongil, y Salguero, 2010) o por contar
con un bajo control de impulsos.

Ademas, se ha identificado un grupo de variables cognitivas facilitadoras del consumo, que se subdividen
en creencias, motivaciones y situaciones desencadenantes de la urgencia de consumir, denominadas tentacio-
nes (Rodriguez y Londorio, 2010). En cuanto a las primeras, se encuentran las creencias a favor del consumo
y de sus efectos positivos, y la falta de creencias negativas o ideas acerca del impacto negativo sobre la propia
salud. Johnsen, Spring, Pingitore y Kaplan (2002) asociaron la falta de creencias negativas a mayor consumo,
pues la persona ignora o decide ignorar informacion que le indica que no debe fumar y procesa Gnicamente
datos positivos relacionados con fumar, filtrando los negativos o en contra del consumo (Rodriguez y Londofio,
2010).

Adicionalmente, se ha encontrado que el grupo social asume que los fumadores son personas mas ex-
trovertidas, audaces y socialmente mas habiles, en otros términos, que son populares y aceptados faciimente
en distintos grupos (Penzes, Czégledi, Balazs y Foley, 2012); es decir, que fumar tiene un efecto positivo para
el fumador sobre las atribuciones personales, impacta las sociales y refuerza las causales de la conducta de
fumar (De la Torre y Godoy, 2004), incluso se refuerza la idea de pérdida de control porque socialmente se con-
sidera que es imposible dejar de fumar, pues tarde o temprano ocurre una recaida (Londofio et al., 2011). Estas
expectativas acerca del consumo de cigarrillo se agrupan en efectos fisiologicos de la nicotina, imagen social,
relajacion y facilitacion de la interaccion social (Londofio et al., 2011).

Pero solo hasta hace poco se han realizado esfuerzos por conocer las motivaciones reales de los fumado-
res. En un primer estudio reportado en Lujic, Reuter y Netter (2005), proponen una clasificacion de motivos para
fumar registrados por un grupo de jévenes norteamericanos, entre estas razones se hallan creencias positivas
acerca del consumo en su grupo familiar, conflictos familiares y consumo de cigarrillo del grupo de pares in-
mediato; efectos positivos de fumar como la sensacidn relajante experimentada al inhalar el humo (olor, sabor
y efecto psicofisioldgico), tener el cigarrillo en la mano e interactuar con otros fumadores, el incremento de la
capacidad de concentracion, facilitacion en el analisis de situaciones problema, disminucion de la irritabilidad
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y verglienza, reduccion del impacto de situaciones negativas e incremento de la factibilidad de ocurrencia de
eventos positivos y fumar por fumar; este ultimo fue el motivo reportado por casi la totalidad de jovenes depen-
dientes de la nicotina, quienes ademas manifestaron que algunos de los otros fundamentos para consumir se
dieron en la primera parte de su historia como fumadores.

En otra investigacion de los motivos para consumir de jovenes espanoles (Wood et al., 2010), ellos indica-
ron que fumar hacia parte de la transicion entre ser adolescente y adulto y facilitaba su integracion al medio en
el que se desenvuelven los adultos. En esta linea, en dos estudios realizados en Colombia, uno de Rodriguez
y Londorio (2010), se reconfirmaron estos motivos o razones para consumir; y en el realizado por Castellanos y
Londoiio (2014), en cerca de 1000 jévenes colombianos se encontrd que la identidad de consumo solo se asu-
me cuando se experimenta por primera el craving; ademas, se le atribuye a los efectos del cigarrillo dolencias
fisicas mayores y, es en ese preciso momento en que se asume que la persona esta en riesgo de abusar del
consumo, que empieza a analizar su conducta e intenta dejar de fumar con estrategias no sistematicas y asi
empieza a reducir la percepcion de control sobre la conducta de fumar.

En general, los motivos para el consumo se encuentran relacionados con un grupo de situaciones facilitado-
ras y disparadoras de las ansias de fumary de la conducta misma de fumar, que han sido definidas por Flérez
(2007) como motivaciones-tentaciones; esto es, la reaccion de incremento del deseo de consumir producida por
algunos eventos o estimulos conexos con el consumo de cigarrillo en las personas que tienen el habito de fumar
y la valoracion individual sobre el grado de tentacion sentido por la persona. Entre las situaciones identificadas
como facilitadoras del consumo estan el hecho de ver cigarrillos 0 anuncios que hacen referencia a fumar, ver a
otros fumando, la invitacion abierta de otros a fumar, terminar actividades como comer, estudiar o trabajar, estar
en reuniones sociales, beber café o un trago (Rodriguez y Londorio, 2010).

Hasta ahora no se contaba con instrumentos especificos de clasificacion de los fumadores, o de especifi-
cacion de las creencias, motivaciones y tentaciones, relacionados con el consumo, pero Rodriguez y Londoiio
(2010) disenaron un grupo de instrumentos para evaluar tales aspectos en fumadores y estos fueron ajustados
por Londoiio, Rodriguez y Gantiva (2011) para extender su uso con adolescentes; ello permite que se realicen
nuevos estudios que faciliten la comprension de esta conducta nada saludable para lograr su prevencion y aten-
cién oportuna y adecuada. Como complemento a la medida de estas caracteristicas, Castellanos y Londoiio
(2014) diseniaron un instrumento global que permite aproximarse a la comprension de la forma como el fumador
va creando su identidad de consumo y se relaciona con el medio y con los otros a partir de ella.

Estudios previos son especificos a la identidad de género (feminidad/masculinidad) y el consumo de drogas
asociado al tipo de sitios que eran frecuentados por los participantes (Boyd, McCabe y d'Arcy, 2003), o analizan
la forma en que se construye la identidad personal a través de la historia individual de consumo, o acerca del
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concepto de si mismo y la proyeccion de si mismo en relacion con la motivacion para lograr y mantener la abs-
tinencia en adictos (Downey, Rosengren y Donovan, 2000); también se encuentra el analisis de los procesos
de recuperacion y el hecho de asumirse como adicto, en el que se concluy6 que solo se acepta la condicion de
adicto cuando se empieza la trasgresion de las leyes y se comete algun delito, y que admitir que han requerido
rehabilitacion les resulta vergonzoso y es un obstaculo para el desarrollo normal de sus vidas (Radcliffe y Ste-
vens, 2008).

Complementario al estudio de la identificacion como adicto esta la indagacion acerca de la identificacion
como no adicto una vez se ha iniciado el proceso de recuperacion a partir de la reconstruccion de la historia de
vida, el estilo de vida asociado a las drogas y la construccion de un nuevo sentido de vida (Mcintosh y McKe-
ganey, 2000).

En suma, puede decirse que la identidad de consumo esta basada en la percepcion del riesgo y vulnerabi-
lidad que tiene el individuo, que se construye a partir de la vivencia personal a lo largo de la vida respecto de la
sustancia, el contexto de consumo, las razones para consumir, el control que se tiene de esta y la perspectiva
futura de relacion con la misma.

En Colombia se han hecho aproximaciones al tema de la identidad del consumo de sustancias psicoactivas
en fumadores de la ciudad de Sogamoso (Viancha y Barreto, 2009), entre quienes se hizo notable que el uso
esta asociado a la construccion de la identidad personal, pero no se abordo la identidad especifica como consu-
midor; ademas, los alcances de las conclusiones tienen los limites de la investigacion cualitativa. Por su parte,
Cala y Barreto (2005) analizaron la identidad de mujeres delincuentes consumidoras de sustancias, con espe-
cial énfasis en la comprension de los escenarios socioculturales en los que se desenvolvian las participantes.

La identidad de consumo da el caracter especifico de valor a cada creencia, motivacion y conducta del
fumador. Los jovenes se encuentran terminando de vivir el proceso de construccion de su identidad, que define
los valores que asumen como personales, las explicaciones acerca del mundo y su lugar en él, las valoraciones
acerca de la propia experiencia vital y de los recursos con los que cuenta para asumir la vida y sus riesgos, asi
como la percepcion de riesgo asociado al consumo de cigarrillo y sobre el impacto de este en la salud.

En la identidad de consumo estan involucradas la historia personal y los eventos vitales asociados con el
uso de cigarrillo, y son precisamente estos aspectos los que toma en cuenta el joven cuando realiza el proceso
de balance decisional acerca del inicio y mantenimiento del consumo, pues estan estrechamente asociados al
incremento en la agudeza y frecuencia de su utilizacion (Castellanos y Londoiio, 2014); y la manera particular
en que cada individuo organiza la informacion acerca de si su experiencia personal de consumo, el sentido
dado al consumo, las valoraciones de las acciones, la atribucion en torno al consumo y su progresion, constitu-
yen la identificacion del fumador (Berg et al., 2009; Hertel y Mermelstein, 2012; Levinson et al., 2007).
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Castellanos y Londofio (2014), en su estudio con mas de 900 jévenes, ofrecen un panorama acerca de la
identidad del consumo, en el que se evidencidé que esta se basa en la percepcion del riesgo personal de vol-
verse un fumador adicto y de padecer los efectos nocivos de la sustancia a corto y largo plazo; es asi como el
joven solo se asume como fumador cuando intenta por primera vez abandonar el consumo y no lo consigue;
solo la sensacion de falta de control debido a la baja autoeficacia para controlar la situacion, lo llevan a pensar
que fuma demasiado y que es un “fumador de verdad”. Unicamente en ese momento aparece la primera idea
de que pertenece a una categoria de personas no saludables que no logran o no desean controlar el consumo.
El proceso de identificacion como fumador o no, ain no ha sido descrito con suficiencia, todavia se requiere
confirmar sus hallazgos y comparar a fumadores con no fumadores para definir los limites de sus conclusiones,
pues su estudio es de corte correlacional y podria ofrecerse una mirada complementaria si se hace uno de corte
descriptivo comparativo, como se pretende en la presente propuesta.

En resumen, la razon principal para el desarrollo del estudio aqui expuesto es la existencia limitada de in-
formacion ajustada acerca de los distintos tipos de fumadores, debido en parte a que hasta ahora no se habian
descrito claramente los distintos niveles de consumo de cigarrillo y, por tanto, no se habian disefiado estrategias
validas de clasificacion de los fumadores; por consiguiente, se desconocen los aspectos psicoldgicos basicos
para el disefio de programas efectivos que permitan prevenir el inicio del consumo y la agudizacién del mismo
(OMS, 2013).

El presente fue un estudio descriptivo comparativo para identificar y describir las diferencias existentes entre
dos 0 mas grupos de personas clasificadas, de forma general, como fumadoras y no fumadoras, y de manera
especifica, de acuerdo con el nivel de consumo de cada uno.

Participantes

La muestra no aleatorizada estuvo conformada por 250 personas con edades comprendidas entre los 18 a 60
afios, con una media de 28 afos; entre ellos, 166 fumadores, 57 exfumadores y 57 no fumadores clasificados
en 5 grupos de la siguiente forma:
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Grupos de no fumadores

Grupo 1: conformado por jévenes entre 18 a 35 afos, no fumadores, sin experiencia de consumo
a lo largo de su vida.

Grupo 2: conformado por jovenes entre 18 a 35 afios, exfumadores, con experiencia de consumo
por al menos un afio en algin momento de su vida y que abandonaron el consumo hace mas de
3 arios.

Grupos de fumadores

Grupo 3: conformado por jévenes fumadores ocasionales.
Grupo 4: conformado por fumadores moderados de riesgo.

Grupo 5: conformado por fumadores fuertes y fumadores dependientes.

Los participantes fueron ubicados mediante una entrevista inicial de consumo para identificar si cumplen
los criterios de participacion de edad y procedencia, y deseo de participar; si reporta haber fumado y no hacerlo
actualmente, se verifica que cumpla las condiciones para ser clasificado como exfumador. Una vez verificado
el cumplimiento de estos criterios, se incorporaron a la muestra asignandoles secretamente un codigo de ubi-
cacion por grupo.

La aplicacion de los instrumentos fue realizada por un miembro del equipo de forma grupal, una vez fue
llevado a cabo el procedimiento de consentimiento informado.

Instrumentos

Cuestionario de clasificacion de consumidores de cigarrillo C4: disefiado por Londofio et al. (2011), mide el
nivel de consumo de cigarrillo y clasifica el consumo en cuatro niveles. El puntaje maximo obtenido es de 30
y significa que la persona es dependiente a la nicotina; el puntaje minimo es 0 cuando la persona no fuma'y
nunca lo ha probado; en esta prueba se requiere tanto de la variable numérica como de la categorica. La escala
de clasificacion va de 0 a 30, y se divide en tres niveles de consumo: moderado (5 a 8 puntos), alto (9 a 18
puntos) y dependiente (19 a 30). Para el disefio de esta prueba se tom6 como referencia el Test de Fagerstrom
de dependencia a la nicotina (Heatherton, 1991; adaptacion esparola de Becona y Vazquez, 1998), y se toman
aspectos relacionados con el consumo en jovenes. El instrumento se sometid a proceso de validacion y obtuvo
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un alpha de 0.90; en la revalidacion se confirmé que cumple con las condiciones psicométricas generales de
confiabilidad y validez, y los items se ajustan al modelo de Rash de forma adecuada, asi como las respuestas
dadas por los participantes. El cuestionario alcanza un nivel dptimo de varianza explicada (48.9).

Cuestionario de motivacion tentacion en el consumo de cigarrillo: disefiado por Londoiio y Rodriguez (2010),
mide la reaccion que producen algunos eventos relacionados con el consumo de cigarrillo en las personas que
tienen el habito de fumar. El test consta de 13 items que evalan en una escala de 1 a 5 el grado de tentacion
percibida por el sujeto en diversas situaciones que han sido identificadas como facilitadoras del consumo.
Puntajes altos indican que la persona se siente muy tentada a fumar y las puntuaciones bajas muestran que
la persona asocia estas situaciones con el consumo de cigarrillo. El instrumento se sometid a un proceso de
validacién y obtuvo un alpha de 0.95, y en la revalidacién alcanz6 un nivel 6ptimo de varianza explicada (40%).

Creencias de expectativas acerca del consumo de cigarrillo: el cuestionario mide las creencias que el indivi-
duo tiene sobre los aspectos positivos que el cigarrillo le aporta a la conducta social y emocional; consta de 23
afirmaciones que tienen la opcion de ser contestadas como verdaderas o falsas. Cuenta con un alpha de 0.92,
es decir que en el instrumento (Rodriguez y Londofo, 2010), los errores de medida se aproximan a cero, esto
muestra que la medida tiende a ser exacta; y ademas se observa que la varianza explicada se acerca al 50%,
indicando alta confiabilidad.

Este cuestionario se disefid tomando como referencia el cuestionario de expectativas hacia el alcohol (AEQ)
(Brown, Goldman, Inn, y Anderson, 1980; adaptado por Mora-Rios, Natera, Villatoro y Villavazo, 2000). Esta
compuesto por 5 dimensiones:

Dimension 1: efectos fisioldgicos de la nicotina. Esta constituida por 7 items; aqui se incluyen efectos reales
y atribuidos a la nicotina como reducir cansancio, bajar tension muscular, efectos positivos sobre el animo y,
en general, el incremento de sensaciones placenteras y el decremento de sensaciones desagradables como la
sensacion de estar solos.

Dimension 2: denominada imagen social. Esta conformada por 4 items y se refiere a que la persona piensa
que la imagen proyectada como fumador tiene un efecto positivo en la forma como es percibido por los otros.

Dimension 3: relajacion. Incluye 3 items y, como su nombre lo indica, engloba creencias referidas al efecto
relajante que tiene la nicotina, relacionado con la expectativa de reduccion de la tension como efecto de fumar.

Dimension 4: llamada interaccion social. Esta conformada por 4 items, que describen expectativas referidas
a la facilitacion de la interaccion social efectiva a través del efecto positivo del cigarrillo sobre la calidad de la
interaccion con otros y sobre los resultados sociales obtenidos en las mismas.
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Cuestionario de identidad de consumo (CICC): diseiiado por Castellanos y Londofio (2014), evalua el grado
de identificacion que tiene la persona como fumador o no fumador; consta de 71 items que miden tres factores
independientes: los items 1 a 3 se refieren al grado de identificacion percibido por el fumador en relacion con su
consumo Yy la evaluacion del riesgo; el segundo factor conformado por los items 4 a 41y 60 a 67 evalla las atri-
buciones del consumo, las expectativas, las normas sociales y las practicas de consumo; y el tercer factor mide
la percepcion del riesgo (items 42 a 53) y la identidad personal (items 54 a 71) como las creencias y practicas
familiares y la informacion autorreferencial desde el consumo. La escala cuenta con un indice de confiabilidad
adecuado (0.87), explica al menos el 50% de la varianza y los items cumplen los criterios de ajuste definidos
enlaTRI

La distribucion de frecuencia (tabla 1) respecto al sexo fue similar entre hombres (49.6%) y mujeres (50.4%);
en cuanto al género, en mayor parte era masculino (50%), seguido de femenino (48.9%) y en baja proporcion
homosexual (1.1%); para el estado civil, la mayor parte de participantes eran solteros (68.9%) y en menor
medida viudos (7%); gran parte vivian en estrato socioeconémico 3 (52.9%) y 2 (26.4%), con menor presencia
del estrato 6 (7%); a nivel educativo un alto porcentaje eran universitarios (57%) y pocos tenian solo primaria
(1.1%); respecto a la ocupacion, eran empleados (58.4%), estudiaban y trabajaban (18.9%) y en menor medida
pensionados (7%).

Tabla 1. Distribucion de frecuencias para sexo, género, estado civil, ocupacion, nivel educativo y desviacion tipica de la edad.

Variable f % Variable M DE
Sexo Edad 28 1ni9
Hombre 139 496 Rango de edad 18-60
Mujer 141 50.4
Género f %
Masculino 140 50.0  Ocupacion
Femenino 137 48.9  Empleado 172 614
Homosexual 3 11  Pensionado 2 7
Estado civil Ama de casa 8 29
Soltero 192 68.6  Desempleado 44 15.7
Unién libre Casado 65 23 Estudia y trabaja 53 18.9
Casado
Separado 21 75
Viudo 2 7 Nivel educativo
Estrato Primaria 3 11

Continua en la siguiente pagina
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Variable f % Variable M DE
1 4 14 Bachillerato 53 18.9
2 74 26.4  Técnico-Tecndlogo 27 204
3 148 52.9  Universitario 160 57.1
4 36 129  Posgrado 7 25
5 15 5.4
6 2 7

En la tabla 2 se reportan los datos de la variable consumo de cigarrillo, que respecto a los analisis totales
en los que la mayor parte de la muestra eran fumadores (59.3%), en menor medida exfumadores (20.4%) y no
fumadores (20.4%); en la distribucion de las mismas variables segun sexo en los hombres y mujeres se encon-
tré que eran fumadores frecuentes (29.64%).

Tabla 2. Distribucion de frecuencia para consumo de cigarrillo segin sexo y las variables

Variable Total Hombres Mujeres
f % f % F %
Consumo de cigarrillo
Fumador 166 59.3 83 29.64 83 29.64
No fumador 57 20.4 28 10 29 10.35
Exfumador 57 20.4 28 10 29 10.35

Los fumadores presentan altas expectativas positivas referidas a los efectos fisiologicos derivados del con-
sumo de la nicotina (M=3.63), que por el contrario son bajas en los no fumadores (M=0.17), un poco por encima
de las expresadas por los exfumadores (M=0.14); de la misma manera ocurre con las expectativas acerca de
la imagen social positiva que adquiere el fumador, ya que los fumadores presentan altas expectativas de la
imagen social positiva proyectada (M=1.25), que es menor en los exfumadores (M=10) y llega a ser casi cero
en los no fumadores (0.001); y con las expectativas referidas a los efectos relajantes de la nicotina en donde de
nuevo los fumadores tienen un nivel medio (M=1.95), que se hace menor en los exfumadores (M= 0.19) y llega
casi a cero en los no fumadores. En el caso de las expectativas relacionadas con la interaccion social positiva,
los fumadores presentan un nivel medio (M=1.09) y tanto los exfumadores como los no fumadores presentan
un nivel bajo (M=0.05, correspondientemente) (ver tabla 3).

Por otro lado, los fumadores reportaron el nivel mas alto en la motivacion tentaciones (M=47.81) compara-
do con el resto de los grupos, para el caso de los exfumadores, aunque el nivel de motivacion tentaciones es
medio (M=29.50) aun cuando el tiempo de no consumo es mayor de 2 afos; y en el caso de los fumadores el
nivel es bajo (M=21.26). Respecto de la identidad del consumo, los fumadores se sienten altamente identifica-
dos como consumidores (M=13.88), con alta valoracion del consumo (M=6.68), de la norma social relacionada
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con el consumo (M=25.86), de la norma familiar de consumo (M=12.88), del riesgo de depender de la nicotina
(M=15.86), del riesgo de continuar consumiendo (M=15.73), y de la valoracion personal del consumo (M=10.54)

(ver tabla 3).
Tabla 3. Distribucion de medias para las variables de estudio
No fumadores Exfumadores Fumadores

Variable M DE M DE M DE
Expectativas

Efectos fisiologicos 0.17 0.84 0.14 0.52 3.63 247
Imagen social .001 0.13 0.10 0.48 1.25 1.53
Relajacion 0.03 0.26 0.19 0.58 1.95 1.09
Interaccion social 0.05 0.22 0.05 0.22 1.09 143
Motivacién-Tentaciones 21.26 12.43 29.50 7.54 47.81 13.80
Identidad de consumo 67.00 24.54 81.33 2.08 110.39 24.83
Identificacion fumador 1.38 127 6.03 3.33 13.88 5.48
Identificacion no fumador .035 0.18 0.14 0.55 2.54 2.20
Valoracién consumo 321 4.46 2.98 4.28 6.68 3.58
Causas del consumo 0.15 0.62 0.19 0.74 3.76 2.09
Funcién del consumo 0.07 0.52 0.19 0.84 3.72 237
Norma social 2.84 3.10 3.78 KRl 25.86 2.37
Norma personal 0.21 0.79 1.46 2.20 3.45 1.42
Riesgo percibido de consumo 7.64 4.38 10.01 7.06 15.73 5.53
Riesgo dependencia 3.40 3.97 8.25 4.26 13.34 4.27
Valoracion familiar 21.68 4.45 21.10 3.37 15.86 6.55
Practicas creencias de pares 0.73 1.88 3.96 5.89 12.88 6.48
Valoracion personal 0.63 1.67 1.00 3.33 10.54 8.45
Cantidad intentos cesacion — — 1.50 191 2.34 2.09

Por el contrario, los no fumadores tienen baja identificacion en todos los aspectos menos en la valoracion
familiar acerca del consumo (M=21.68), al igual que los exfumadores (M=21.10); sin embargo, los exfumadores
aun muestran un nivel medio de identificacion en aspectos como el del riesgo percibido de consumo (M=10.01)
y de dependencia (M=8.25), la identificacion como fumador (M=6.03); y bajo en la norma social de consumo
(M=3.78), en la valoracion del consumo (M=2.98) y en la norma personal de consumo (M=1.46) (ver tabla 3).

Al comparar las medias obtenidas por los tres grupos analizados se evidenciaron diferencias significativas
con un menor a 0.05, con puntajes mas altos en los fumadores en el nivel de expectativas relacionadas con los
efectos fisioldgicos, la imagen social, relajacion, interaccion social; en la identidad y el consumo respecto de
la identificacion como fumador, la valoracion del consumo, las causas y funcién del consumo, la norma social
y personal, el riesgo percibido de consumo y de dependencia, la valoracion familiar y personal, las practicas y
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creencias de los pares y el grado de motivacion-tentaciones reportado. De otra parte, los no fumadores se ven
a si mismos como no fumadores con las medias mas bajas en identidad, con diferencias significativas respecto
a los exfumadores en las expectativas positivas acerca del consumo, en la identidad de consumo como medida
global, pero no en la motivacion-tentaciones percibida. De otra parte, las medias reportadas por los exfuma-
dores son significativamente mas bajas que las de los fumadores en las expectativas positivas, el grado de
motivacion-tentaciones reportado, y en la identidad de consumo en todos los aspectos evaluados; aunque en
todos los casos no son tan bajas como las de los no fumadores (ver figura 1, tabla 4).

Tabla 4. Comparacion de medias entre grupos en las variables de estudio.

Variable Grados de libertad  Cuadrados medios

Expectativas

Efectos fisiologicos 2 401.57 103.65 .00
Imagen social 2 48.09 33.16 .00
Relajacion 2 113.78 142.49 .00
Interaccion social 2 36.59 29.17 .00
Identidad 2 69521.39 126.78 .00
Identificacién fumador 2 3790.55 184.81 .00
Identificacion no fumador 2 203.54 68.35 .00
Valoracion consumo 2 430.79 27.95 .00
Causas del consumo 2 432.80 154.28 .00
Funcién del consumo 2 432.04 121.76 .00
Norma social 2 232.13 31.87 .00
Norma personal 2 252.95 109.33 .00
Riesgo percibido de consumo 2 1682.98 52.20 .00
Riesgo dependencia 2 224497 126.50 .00
Valoracion familiar 2 1039.42 32.54 .00
Practicas creencias de pares 2 3859.14 117.45 .00
Valoracion personal 2 3198.82 70.51 .00
Motivacion 2 27850.37 196.85 .00

En suma, existen diferencias significativas entre todas las variables de estudio, pero llama especialmente la
atencion el grupo de exfumadores, quienes pese a su condicion de exfumadores no se ven como tal, sino que
por el contrario, se perciben como motivados o tentados ante situaciones que pueden generar recaidas en su
proceso; respecto a la identidad con el consumo no se perciben aun como no fumadores, lo que evidencia que
todavia se ven en cierto grado como fumadores, en riesgo de depender nuevamente del tabaco y consideran
que definitivamente los pares o0 amigos marcan la pauta de manera importante en el consumo. Con referencia
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a los no fumadores es importante que hacen una valoracion sobre las expectativas de efectos fisioldgicos del
consumo, la motivacion-tentaciones y el riesgo percibido de consumo, que podria estar mediado por el refuerzo
social que proviene de las personas fumadoras.

Figura 1. Comparacion de medidas respecto de los grupos del grupo de fumadores, exfumadores y no fumadores.

La muestra del presente estudio pretendia lograr una participacion equilibrada de los tres niveles de consumo,
es decir fumadores, exfumadores y no fumadores; no obstante, la ubicacion de fumadores que cumplieran los
criterios de inclusion fue relativamente facil, incluso de los no fumadores, pero la consecucion de personas
jovenes que llevaran un tiempo no menor a dos afnos sin fumar se tornd dificil. Por tanto, los grupos no estaban
exactamente equilibrados, aunque si eran comparables teniendo en cuenta la cantidad y proximidad en las
caracteristicas con los otros grupos.

En la comparacion realizada entre los tres grupos respecto de las expectativas acerca del consumo, la
motivacion-tentaciones y la identidad de consumo, se evidencidé que en general los fumadores tenian la medida
mas alta de expectativas positivas acerca de los efectos reforzantes de la nicotina a nivel fisioldgico y sobre la
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imagen social proyectada por los fumadores, condicion que ha sido asociada previamente a alta frecuencia e in-
tensidad de consumo de nicotina (Castellanos y Londorio, 2014; Novoa-Goméz, Barreto y Silva, 2011; Rodriguez
y Londorio, 2010), y en general al consumo de drogas (Londoiio, Garcia, Valencia y Vinaccia, 2005).

Asi mismo, los fumadores reportaron sentir el mas alto grado de motivacion por el consumo y tentacion ante
diversos estimulos discriminativos disparadores del deseo de fumar; en la misma linea Goldade et al. (2012),
Novoa-Gomez et al. (2011) y Rodriguez y Londofio (2010), habian reportado que precisamente los fumadores
con consumo mas fuerte se sentian altamente tentados a consumir en contextos sociales y en situaciones de
alto estrés.

Respecto de la identidad de consumo, los fumadores se sentian altamente identificados con la conducta
misma de consumir que es altamente valorada por su funcionalidad como facilitadora del intercambio social
y por sus efectos relajantes. En primer lugar, la identidad como fumador esta estrechamente relacionada con
la practica de las conductas esperadas por los pares para hacer efectiva la aceptacion e integracion al grupo
social, y la reafirmacion de la autonomia a partir de la valoracion personal dada a la conducta de consumo de
cigarrillo; relacién ya descrita por otros autores (Castellanos y Londofio, 2014). En estudios previos, se eviden-
ci6 que algunos fumadores describen su comportamiento en funcion del grupo social (Diaz y Gonzalez, 2005;
Levinson et al., 2007); es decir, que mas que decisiones relacionadas con argumentos personales priman los
motivos asociados con la aceptacion otorgada por el grupo de pares.

En oposicion, los no fumadores presentan consistentemente los niveles mas bajos de expectativas fa-
vorecedoras del consumo, y tampoco se perciben motivados a consumir ante las situaciones consideradas
tentadoras, pues no han establecido la asociacion de estimulos ambientales con la conducta; es decir que se
confirma que mas que una relacion natural, los disparadores se asocian a la tentacion solo a partir de la historia
de consumo referida a los contextos particulares en los que culturalmente se suele fumar. Los no fumadores
se perciben en bajo riesgo de consumir y, por tanto, en bajo riesgo de desarrollar dependencia nicotinica, de
conformidad con su conducta de no consumo.

En el caso de los no fumadores, se encuentra que, aunque las expectativas acerca de los efectos positivos
de la nicotina son significativamente menores que las de los fumadores, al tiempo son significativamente mas
altas que las expresadas de los no fumadores; es decir que no necesariamente el abandono del consumo esta
relacionado con la falta de creencias acerca de los efectos reforzantes fisiolégicos y sociales de fumar.

Incluso los exfumadores mantienen una percepcion de riesgo moderado de volver a consumir o de de-
pender, como si consideraran que en cualquier momento puede ocurrir una recaida, aun a pesar de que han
pasado al menos dos afios libres de consumo y de que el Instituto Nacional de Salud de Estados Unidos (2015)
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estima que seis meses libres de tabaco son suficientes para considerar como efectiva la cesacion. Ademas, su
percepcion de riesgo puede estar asociada al hecho de que todavia presentan alta identificacion como fumado-
res, es decir que no abandonan la etiqueta personal de “fumadores” con la que se identificaron por un tiempo y
ello los pone en riesgo de recaer en cualquier momento.

El alto riesgo de recaidas en los fumadores ha sido reconocido por autores como Quesada, Carreras y
Sanchez (2002), y definido como predisposicion a la recaida, es decir que quienes abandonan el consumo
pueden fumar de nuevo con patrones estables de uso de la sustancia o tan solo tener eventos aislados no
mantenidos por mas de siete dias. Cabe anotar que aunque se espera que a mayor tiempo de prolongacion
de la abstinencia (por encima de 12 meses), sea menor la probabilidad de tener una recaida, en este grupo de
exfumadores la situacion resulta incongruente, pues la alta tentacion de consumir reportada combinada con
altas expectativas positivas acerca del consumo va en direccion opuesta con la percepcion de alto riesgo de
dependencia expresada; por ello puede afirmarse que aln después de dos afos tienen un nivel moderado de
riesgo de recaer.

Estos hallazgos hacen evidente la necesidad de incorporar en los programas de intervencion dirigidos a
personas que desean dejar de fumar, acciones tendientes a modificar la identidad de consumo y al abandono
de la etiqueta personal y social como fumador; asi mismo, es necesario incorporar entrenamiento en prevencion
de recaidas y recuperacion efectiva para disminuir la probabilidad de que los exfumadores vuelvan al consumo.

Limitaciones y futuras direcciones

Entre las limitaciones del presente estudio esta la falta de estudios previos acerca de las caracteristicas psico-
logicas de los no fumadores, especialmente las referidas a la identidad de consumo y a la motivacion de volver
a consumir, por ello es necesario adelantar nuevas investigaciones al respecto. De otra parte, la extension del
instrumento de identidad de consumo y su alta complejidad limitan los analisis derivados de su aplicacion y
seria deseable que se desarrollara una version breve del mismo.

Adicionalmente, es importante notar que la consecucion de la muestra de exfumadores jovenes fue dificil,
especialmente mujeres que cumplieran la condicion de haber sido fumadores y haber cesado el consumo al
menos dos afos atras.
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Resumen

Este articulo tiene como objetivo validar la importancia de un adecuado involucramiento parental en la prevencion del con-
sumo de drogas, asi como en la disminucion de los niveles de prevalencia de consumo, mediante un analisis correlacional
de variables. La investigacion se realiza a partir de una muestra de 5863 estudiantes de secundaria, como parte de la “IV
Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacién de educacion secundaria”, la cual se aplicd durante el 2015 a un
grupo representativo de estudiantes de 50 colegios de todo Costa Rica. El instrumento utilizado conté con 109 preguntas
distribuidas en siete secciones distintas, desde informacion personal y académica basica, a conductas de riesgo, bajo los
efectos de sustancias psicoactivas.

Entre los principales resultados se encuentra que aproximadamente 6 de cada 10 estudiantes reportan un mayor involu-
cramiento por parte de sus padres, ademas, se rescatan mayores niveles de prevalencia en consumo de alcohol, tabaco y
marihuana entre los jévenes con menor involucramiento parental; de igual forma, aquellos jovenes con una mejor relacion
con sus padres presentan una percepcion de alto riesgo mayor sobre conductas de consumo. Se encontraron también rela-
ciones estadisticamente significativas entre el consumo de padres y su nivel de involucramiento, evidenciando que aquellos
que consumen en menor medida presentan un mayor nivel de involucramiento.
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Abstract

This article intends to validate the importance of adequate parental involvement in the prevention of drug consumption, as
well as the reduction in the levels of consumption prevalence through a correlational analysis of variables. The research is
done with a sample of 5863 secondary students as part of the “IV Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion
de educacion secundaria” (4th annual survey on drug consumption in secondary school population), applied during 2015
to a representative group of 50 schools in all of Costa Rica. The instrument applied included 109 questions distributed in
seven different sections, from personal and academic basic information to risky behaviors under the effects of psychoactive
substances.

Among the main results, approximately 6 out of every 10 students report a higher involvement of parents; besides, higher
levels of prevalence in the consumption of alcohol, tobacco and marijuana are identified in youngsters with less parental
intervention. The same way, those youngsters with a better relationship with their parents have a higher perception of high
risk over consumption conducts. There were also statistically higher relationships between parental consumption and their
level of involvement, revealing that those who consume less have a higher level of involvement.
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Diversas investigaciones en el ambito internacional (Cepeda y Caicedo, 2007; Hill y Taylor, 2004; Ortega,
Andrade y Velazquez, 2013; Torio, Pefia y Rodriguez, 2008) sefalan la importancia de un involucramiento
parental (en adelante IP) adecuado durante la etapa formativa de los adolescentes. Este involucramiento no
concierne unicamente a aquellos eventos relacionados directamente con el proceso escolar (Araujo, 2005;
Torio et al., 2008; Chowa, Masa y Tucker, 2013), sino que debe ser parte fundamental del desarrollo integral de
cada ser humano.

Se rescata ademas que el consumo de sustancias psicoactivas plantea un problema especialmente critico
en poblaciones jovenes debido a que se encuentran en una fase del desarrollo donde ocurren una serie de
cambios a nivel fisico, psicoldgico y social (Papalia, Olds y Feldman, 2010). Aunado a los eventos propios del
desarrollo de cada individuo, el contexto donde se desenvuelven se presenta también como un factor altamente
influyente en esta etapa vital. Debido a esto, la supervision y el acompanamiento, elementos fundamentales de
un IP adecuado, son aspectos cruciales para el desarrollo e implementacion de estrategias y conductas que
protejan ante el consumo de diversas sustancias psicoactivas (Martinez, Fuertes, Ramos y Hernandez, 2003;
National Institute on Drug Abuse [NIDA], 2003).

Esta altamente documentado que un adecuado IP permite controlar y reducir riesgos potenciales asocia-
dos al consumo de sustancias psicoactivas (Department of Education y Training, 2009; Eitle, 2005; Hocquart,
2011; Valencia, 2015), ademas, facilita el desarrollo de estrategias para evitar o disminuir posibles episodios de
violencia intrafamiliar, violencia en centros educativos, embarazos en adolescentes, bajo rendimiento escolar,
trastornos del animo y, en general, en otras conductas de riesgo (Chatterji, 2006; Espada, Méndez, Griffin y
Botvin, 2003).

Estudios en el ambito latinoamericano (Asociacion Costarricense de Adolescencia y Juventud [ASCAJU],
2013; Hocquart, 2011; Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito [UNODC], 2013; Villegas,
Alonso, Alonso, y Martinez, 2014) constatan que un nivel adecuado de involucramiento parental interviene en
un consumo menor de sustancias psicoactivas en comparacion con grupos de pares cuya supervision parental
no sea tan efectiva, ademas de evitar o disminuir la participacion en conductas de riesgo que pueden o no estar
asociadas al consumo de sustancias. Lo anterior refuerza la necesidad e importancia de un mayor control de
los padres sobre las actividades de sus hijos, especialmente aquellas que conllevan mayor riesgo, control que
ademas debe ser acompanado de relaciones interpersonales basadas en la confianza y cordialidad.
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Desde la primera encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion de educacion secundaria, rea-
lizada en el afio 2006, asi como las posteriores reiteraciones de dicho estudio (Bejarano et al., 2010; Bejarano y
Fonseca, 2007; Fonseca et al., 2013; Fonseca, Bejarano, Chacén, Méndez, y Salas, 2016; Fonseca, S., Ortega,
A., Cubillo, F. y Bejarano, J. 20186), el Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia ha visto la necesidad
de indagar sobre este nivel de IP, dando como resultado estimaciones que confirman la relacion existente entre
el consumo de sustancias psicoactivas y el IP, asi como la necesidad de una mejor relacion entre padres e hijos.

El estudio forma parte de la IV Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion de educacion se-
cundaria, realizada durante los meses de mayo a noviembre del aino 2015 por el Instituto sobre Alcoholismo y
Farmacodependencia, entidad de la Republica de Costa Rica encargada del monitoreo, vigilancia, tratamiento
y prevencion del consumo de drogas.

La muestra contd con la participacion de 5863 estudiantes de educacion secundaria, 2906 hombres y 2957
mujeres, pertenecientes a 50 centros educativos de todo el pais. De cada centro se seleccioné un grupo por
cada nivel educativo, de séptimo a undécimo, o duodécimo cuando correspondi6, dando como resultado 263
secciones entrevistadas, lo que asegura una representatividad de la muestra a nivel nacional.

El cuestionario empleado contd con 109 preguntas con cantidades variables de opciones de respuesta, dis-
tribuidas en siete secciones: informacion personal y académica, percepcion del riesgo por consumo de drogas,
consumo de drogas por parte del estudiante, exposicion a la oferta y la curiosidad por el consumo de drogas,
consumo familiar y percepcion de seguridad, médulo de involucramiento parental y, aspectos relacionados con
conductas de riesgo.

Especificamente, el mdulo de IP consta de 4 preguntas: (1) alguno de los padres supervisa las horas de
llegada a la casa, (2) alguno le hace sentir que lo quiere o la quiere, (3) alguno de los dos estd atento a lo que
pasa en el colegio y (4) con alguno comenta los problemas personales. Cada pregunta tiene a su vez una serie
de opciones de respuesta y puntajes asociados (Muchas veces: 1 punto; A veces: 2 puntos y Nunca: 3 puntos);
el puntaje final resulta de la suma de las puntuaciones correspondientes a cada una de las 4 preguntas. Cuando
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este valor asume valores iguales o inferiores a 6, se considera que hay un mayor involucramiento por parte
de los padres y madres; cuando es igual o superior a 7, se establece que el estudiante tiene un escaso o nulo
involucramiento parental.

El articulo muestra la relacion existente entre los valores obtenidos en la escala de involucramiento parental
con los principales indicadores de la IV Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion de educacion
secundaria 2015 (niveles de prevalencia en consumo de alcohol, tabaco y marihuana; percepcion de riesgo so-
bre el consumo de las sustancias antes mencionadas; oferta y curiosidad por el consumo; consumo de padres;
y conductas de riesgo), verificando la hipétesis ampliamente documentada que indica que a mayor IP, menores
conductas de riesgo desarrollan los jovenes y, por ende, menor consumo de sustancias psicoactivas.

Los resultados de este estudio permiten detallar que el 58.3% del total de estudiantes tienen una puntuacion
igual o inferior a 6, lo que equivale a un IP alto. Al estimar ese porcentaje entre sexos, la poblacion femenina
reporta un valor mayor que los varones (62.0% y 54.5%, respectivamente), lo que ademas es estadisticamente
significativo (p=0,00) y se hace evidente cuando se analizan de manera individual cada una de las preguntas
que componen esta escala. Es notable el hecho de que cuanto mas jovenes son los estudiantes, mayor es el
involucramiento de sus padres; por ejemplo, el valor estimado para los jovenes de 12 afios es de 61.1%, en
tanto que para aquellos con 18 afos, el nivel alcanza el 56.3%, aunque esta diferencia no se presenta como
estadisticamente significativa (p>0,05).
Tabla 1. Frecuencias de conductas en padres, segln la percepcion de los estudiantes, por sexo. Costa Rica, 2015
(Valores porcentuales)

Conductas Hombres Mujeres Total

Los padres definen las horas de llegada a la casa

Muchas veces 35,1 47,0 411

Aveces 38,7 37,8 38,2

Nunca 26,2 15,2 20,7
Los padres hacen sentir que lo/la quieren

Muchas veces 75,3 47 75,0

Aveces 16,2 191 17,7

Nunca 8,5 6,2 7,3

Continua en la siguiente pagina
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Conductas Hombres Mujeres Total

Los padres estan atentos a lo que ocurre en el colegio

Muchas veces 65,0 67,2 66,1

Aveces 27,3 26,0 26,6

Nunca 7,7 6,8 73
El estudiante comenta con los padres sus problemas personales

Muchas veces 319 42,7 37,3

Aveces 44,0 354 39,7

Nunca 241 219 23,0

Fuente: elaboracion propia con base en los datos de la IV Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion de educacion secundaria,
Costa Rica, 2015.

La tabla 1 permite rescatar la existencia de una percepcion positiva en cuanto al sentir ser queridos por sus
padres, asi como al considerar que estos Ultimos son atentos a lo que ocurre en el colegio, especialmente en la
poblacion femenina. Los valores de la conducta relacionada con el control de las horas de llegada son bajos en-
tre la poblacion masculina, pues en el caso de las mujeres aproximadamente la mitad asevera que sus padres
definen las horas de llegada. De igual forma, en cuanto a la conducta comunicativa, es decir si el estudiante
comenta con los padres sus problemas personales, es notoria la existencia de una mayor apertura por parte de
la poblacion femenina, esta ultima superando en 10 puntos porcentuales a los varones.

En cuanto a la relacion existente entre el consumo de sustancias y el IP, los resultados de la IV Encuesta
nacional permiten afirmar que al menos en las tres sustancias de mayor consumo entre estudiantes de secun-
daria, independientemente del periodo de consumo indagado, se aprecia un mayor consumo entre los estudian-
tes que perciben menor atencion por parte de sus padres.

La figura 1 permite comprender la relacion estrecha entre el IP y el consumo de sustancias psicoactivas.
En el caso de las bebidas alcohdlicas se aprecia que de aquellos que expresan tener una mejor relacion con
los padres, un 47.0% ha probado esta sustancia alguna vez en la vida, en tanto que de los que perciben poco
involucramiento por parte de sus padres, el 54.6% ha consumido durante este mismo periodo. Brechas afines
se presentan entre los consumidores recientes (ultimo afo) y consumidores activos (Ultimo mes) de bebidas
alcohdlicas, reafirmando que aquellos con un menor IP por parte de sus padres son los que presentan mayores
niveles de prevalencia de consumo.

Cifras similares se presentan en el consumo de tabaco y marihuana, pues independientemente del periodo
analizado, los estudiantes con una menor percepcion de IP por parte de sus padres reportan mayores niveles
de prevalencia de consumo en ambas sustancias, reiterando la relacién entre el consumo de sustancias y el

acompafnamiento por parte de los padres.
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Figura 1. Niveles de prevalencia en consumo alguna vez en la vida, del dltimo afio y del tltimo mes de tabaco, alcohol y marihuana,
segun involucramiento de los padres. Costa Rica, 2015
(Valores porcentuales)

Mayor Involucramiento ~ ®Menor Involucramiento

1,9

‘ Alcohol ‘Marihuana‘ Tabaco ‘

54,6

Fuente: elaboracion propia con base en los datos de la IV Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion de educacion secundaria,
Costa Rica, 2015

No obstante, no se encuentra una asociacion estadisticamente significativa entre involucramiento parental
y consumo activo de alcohol (p>0,05), asociacion que si es evidente en consumo de alguna vez en la vida
(p=0,00) y consumo reciente (p<0,05), lo que refuerza la idea de que un mayor IP puede retrasar el inicio del
consumo en esta sustancia. Situacion similar se presenta en los niveles de prevalencia de tabaco y marihuana,
donde el consumo alguna vez en la vida y reciente de ambas drogas muestra una asociacion estadisticamente
significativa (p=0,00), en tanto que en el consumo activo no es vinculante (p>0,05). Lo anterior ratifica la nece-
sidad de sostener medidas que favorezcan las acciones informativas y preventivas que aseguren un mayor IP,
que a su vez, logre prevenir el inicio en el consumo de diversas sustancias.

De manera similar, la asociacion entre el IP y la edad de inicio de las tres principales drogas en Costa Rica
se presenta como un hecho que reafirma la relacion entre la supervision y acompariamiento de los padres con
el consumo de sustancias. Para esta ronda, la edad de inicio promedio de consumo de tabaco entre los jovenes
mas involucrados con sus padres es de 13,5 afios, en contraste con 13,2 aios de los menos involucrados. En
cuanto al alcohol, entre los que perciben un mayor IP es de 13,7 anos, en tanto que la edad promedio de aque-
llos que consideran que sus padres no estan tan involucrados es de 13,4 afnos. En el caso de la marihuana no
se aprecia una brecha entre ambas edades de inicio, 14,3 en ambos casos, no obstante se presenta como la
sustancia de mas tardio inicio entre las tres mas consumidas por los estudiantes costarricenses.
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El nivel de IP guarda una estrecha relacion no solamente con el consumo de sustancias, sino también con
la percepcion de riesgo que se tenga sobre esta practica. Como se aprecia en la tabla 2, cuando se reporta un
mayor IP por parte de los padres, la percepcion de alto riesgo por consumo de sustancias también se incremen-
ta y, en contraposicion, cuanto mas bajo el involucramiento, menor la percepcion de riesgo.

Tabla 2. Porcentaje de percepcion de alto riesgo ante consumo de sustancias, seglin involucramiento parental. Costa Rica, 2015
(Valores porcentuales)

Percepcion de alto riesgo Poco involucramiento Mayor Involucramiento
Riesgo por fumar cigarrillos alguna vez 17,6 22,7 0,00
Riesgo por fumar cigarrillos frecuentemente 62,4 69,3 0,00
Riesgo por tomar bebidas alcohdlicas alguna vez 144 16,9 0,00
Riesgo por tomar bebidas alcohdlicas frecuentemente 59,3 66,8 0,00
Riesgo por embriagarse con bebidas alcohdlicas 61,3 68,7 0,00
Riesgo por tomar 5 0 mas tragos por sentada 32,3 37,4 0,00
Riesgo por fumar marihuana alguna vez 26,1 316 0,00
Riesgo por fumar marihuana frecuentemente 55,1 64,3 0,00

Fuente: elaboracion propia con base en los datos de la IV Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion de educacion secundaria,
Costa Rica, 2015

Llama la atencidn en la tabla 2 que sin importar si el consumo es ocasional o frecuente, los jovenes con un
mayor IP consideran esta conducta como de mayor riesgo. Es menester sefalar que todas las correlaciones
fueron estadisticamente significativas, lo cual muestra la fuerte asociacion entre estos dos indicadores.

Los resultados de la encuesta permiten aseverar que una mayor relacién con los padres no solamente pue-
de disminuir los niveles de prevalencia de consumo y aumentar la edad de inicio, sino que también disminuye
la posibilidad de exposicion al consumo de sustancias disminuyendo la curiosidad por este y reduciendo la
necesidad de recurrir a espacios donde sea mayor la oferta de sustancias.

En el caso de la curiosidad, el 81.4% de los jovenes con mayor IP aseguran no haber sentido interés por
consumir tabaco, el 53.7% no se vieron atraidos por probar alcohol, y el 73.7% marihuana. Cuando se trata de
los estudiantes con menor supervision por parte de sus padres, el 73.5% no ha sentido curiosidad por consumir
tabaco, un 45.1% por iniciar el consumo en alcohol, y el 63.2% en marihuana.

De igual forma, entre los estudiantes que puntuaron con un mayor nivel de IP, a un 28.4% le ofrecieron pro-
ductos de tabaco en los ltimos 30 dias, a un 46.9% bebidas alcohdlicas y a un 35.8% marihuana. Sin embargo,

a un 30.6% de los estudiantes que perciben un menor IP se les ofreci6 tabaco en los ultimos 30 dias, al 53.2%
bebidas alcohdlicas y a un 40.7% marihuana.
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Cabe destacar, en relacion con la oferta y curiosidad, que en tanto mas alto sea el nivel educativo de los
estudiantes, el ofrecimiento de sustancias psicoactivas, asi como su interés por consumir las mismas es mayor
también. Esto aunado al hecho, mencionado ya en lineas anteriores, que un menor nivel de IP se presenta
cuanto mayor sea el nivel educativo, lo que deja en claro el vinculo entre la supervision parental y las conductas
asociadas al consumo de drogas.

De manera similar, se aprecia una relacion estadisticamente significativa (p=0,00) entre el consumo de los
padres y el nivel de IP. En el caso del consumo de tabaco, un 11.4% de los padres de jévenes con bajo involu-
cramiento consumen esta sustancia, en contraposicion con un 8.5% de los padres de jovenes con mayor IP. En
cuanto a embriagarse con regularidad, un 7.2% de los jovenes con menor IP reporta esa conducta por parte de
sus padres, en tanto que apenas un 4.5% de los jovenes con mayor IP lo afirman. Finalmente, en el caso del
consumo de marihuana, un 1.6% de los jovenes con menor IP aseveran esta conducta por parte de sus padres,
en tanto que este porcentaje alcanza un 0.8% en jovenes con mayor IP.

En relacion con las conductas de riesgo, se encontraron diferencias estadisticamente significativas (p=0,00)
entre los jovenes con mayor y menor IP. Por ejemplo, en el caso de ir como acompaiiante en un vehiculo con-
ducido por una persona que esta bajo los efectos del alcohol, los jovenes con bajo IP detallaron en un 0.9%
siempre subir a un vehiculo bajo estas condiciones, en tanto que un 2.0% muchas veces lo ha hecho, un 3.0%
lo ha hecho de manera ocasional, un 19.3% pocas veces y el 74.7% nunca lo ha hecho. Por otra parte, los
jovenes con un mayor acercamiento por parte de sus padres sefalaron en un 0.4% haber incurrido siempre en
esta conducta, 0.8% muchas veces lo ha hecho, 2.7% de manera ocasional, 14.4% pocas veces y el 81.7%
nunca lo ha hecho.

Otra conducta de riesgo esta relacionada con las relaciones sexuales mientras se esta bajo los efectos del
alcohol u otras drogas. En el caso de la muestra, un 40.6% (2378 de 5863) de los jovenes consultados sefiala-
ron haber tenido relaciones sexuales; en el caso de los que perciben un mayor IP por parte de sus padres, un
14.0% afirmd haber tenido relaciones sexuales bajo el efecto de sustancias psicoactivas, cifra inferior a la de
los jovenes con menor IP, la cual se ubicé en 19,9%. Ademas, en el primer caso, de todos los estudiantes que
tuvieron relaciones sexuales bajo los efectos de alguna sustancia psicoactiva, el 67.4% afirmé haber utilizado
condon, a diferencia de un 62.0% de estudiantes con menor IP.
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El andlisis de los resultados de la IV Encuesta nacional sobre consumo de drogas en poblacion de educacion
secundaria permite confirmar la existencia de una alta relacion entre el involucramiento parental y el consumo
de sustancias psicoactivas. Mayores procesos de supervision, mayores muestras de afecto, mayor interés en
los eventos cotidianos, asi como mayores y mejores procesos de comunicacion entre padres y estudiantes
demuestran ser herramientas preventivas fundamentales para evitar el inicio del consumo de sustancias psi-
coactivas y para reducir los niveles de prevalencia.

Es posible hallar una gran cantidad de evidencia que confirme que las estrategias preventivas con caracter
universal, selectiva e indicada, dirigidas a poblaciones menores de edad han resultado efectivas tanto a nivel
nacional, como internacional. No obstante, la evidencia cientifica producto de encuestas nacionales, como de
la que se deriva este articulo, validan el rol de los padres en procesos preventivos, por lo que todas aquellas
conductas que reafirmen el lazo entre padres e hijos estan orientadas a proteger a los estudiantes de conductas
de riesgo que pueden ocasionar un consumo prematuro y nocivo de sustancias psicoactivas.

De igual forma, las encuestas nacionales sobre poblacion de educacion secundaria se presentan como
insumos necesarios para la accion, tanto desde el enfoque de la politica pablica, como desde el actuar mismo
de los padres, educadores y, en general, de la sociedad, con miras a desarrollar estrategias preventivas basa-
das en la evidencia cientifica, que impidan o retrasen el inicio en consumo de sustancias, permitan reducir los
niveles de prevalencia de consumo y eviten o disminuyan la necesidad de realizar conductas de riesgo.

El autor declara la inexistencia de conflicto de interés con institucion o asociacion comercial de cualquier indole.
Asimismo, la Universidad Catdlica Luis Amigd no se hace responsable por el manejo de los derechos de autor
que los autores hagan en sus articulos, por tanto, la veracidad y completitud de las citas y referencias son res-
ponsabilidad de los autores.
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Estudio comparativo del rendimiento de las funciones ejecutivas en la corteza prefrontal dorsolateral, orbitofrontal y frontomedial en adolescentes policonsumidores
de sustancias psicoactivas, vinculados al sistema de responsabilidad penal en paralelo con adolescentes que no se encuentran bajo esta misma condicion

A benchmark study of the performance of executive functions in the prefrontal cortex dorsolateral, orbitofrontal and front medial in poly-consumer adolescents of
psychoactive substances linked to the criminal liability system in parallel with adolescents who are not under this same condition

Resumen

La presente investigacion se realizé bajo una metodologia cuantitativa comparativa y de corte transversal, la cual tuvo como
objetivo la realizacion de un estudio del rendimiento de las funciones ejecutivas en la corteza prefrontal dorsolateral, orbito-
frontal y frontomedial en adolescentes, entre los 14 y 18 afios de edad, policonsumidores de sustancias psicoactivas (SPA) y
vinculados al sistema de responsabilidad penal, en paralelo con adolescentes pertenecientes a una institucion educativa que
no se encuentran bajo esta misma condicion; todos ellos del departamento del Quindio. A la poblacién estudio se le aplicé
una prueba neuropsicolégica de funciones ejecutivas y Idbulos frontales (BANFE 2), cuyos resultados dan cuenta de que el
grado de escolaridad —sea alto o inferior— no es un factor influyente en el rendimiento ejecutivo; ademas, evidencian diferen-
cias significativas en el rendimiento de las funciones ejecutivas en la poblacién bajo responsabilidad penal con antecedentes
de policonsumo, encontrandose alteracion en la corteza prefrontal dorsolateral, orbitofrontal y frontomedial, a diferencia de
la poblacién estudiantil que no cumple con esta condicién.

Palabras clave:
Adolescencia; Corteza prefrontal; Funciones ejecutivas; Responsabilidad penal; Policonsumo de SPA.

Abstract

This research was conducted under a quantitative comparative and cross-sectional methodology, which aimed at conducting
a study of the performance of executive functions in the prefrontal cortex dorsolateral, orbitofrontal and front medial in
adolescents, between 14 and 18 years of age, polyconsumers of psychoactive substances (SPA) and linked to the criminal
responsibility system, in parallel with adolescents belonging to an educational institution that are not under this same condition;
All of them from the Department of Quindio. The study population was given a neuropsychological test of executive functions
and frontal lobes (BANFE 2), whose results show that the degree of schooling - is high or lower — is not an influential factor
in executive performance; In addition, they show significant differences in the performance of executive functions in the
population under criminal responsibility with a history of polyconsumption, being altered in the prefrontal cortex dorsolateral,
orbitofrontal and front medial, unlike the student population that does not comply with this condition.

Keywords:
Adolescence; prefrontal cortex; Executive functions; criminal liability; SPA polyconsumption.
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Con el pasar del tiempo se ha despertado un interés en relacion con el desarrollo neuropsicoldgico de las
personas que se encuentran o han estado en situacion de consumo de sustancias psicoactivas (SPA), y como
este desarrollo afecta la conducta, impactando todas las esferas de funcionamiento del individuo. De ahi radica
el punto de partida de la investigacion que se llevd a cabo, para asi poder identificar cuales son las diferencias
especificas en el rendimiento ejecutivo de la corteza prefrontal dorsolateral, orbitofrontal y frontomedial. La
funcion principal de la primera es el procesamiento y regulacion de emociones y estados afectivos, asi como la
regulacion y el control de la conducta (Damasio, 1998, como se citd en Flores y Ostrosky, 2012); una alteracion
en esta estructura cerebral puede desencadenar desajustes en los patrones de comportamiento, en relacion
con cambios que ocurren de forma rapida o repentina en el ambiente o la situacion en que los sujetos se
desenvuelven. Y asociado a la corteza medial prefrontal, se evidencia que esta participa de manera activa en
los procesos de inhibicion, en la deteccion y solucion de conflictos, como también en la regulacion y esfuerzo
atencional (Badgaiyan y Posner, 1997).

El reconocimiento de las raices de las funciones ejecutivas y el control de la conducta social en los origenes
del sistema inhibitorio y la memoria de trabajo (Diamond, 20086; Flores y Ostroski, 2012) constituyen la clave de
la medicion y prediccion de la emergencia de las funciones neuropsicoldgicas a lo largo del desarrollo. Dichas
funciones en la conducta social se asocian con cambios estructurales y funcionales en el cerebro adolescente,
tales como: aumento en la sustancia blanca de la region frontal, mielinizacion de la porcion ventromedial, entre
otros. Por tanto, con base en estudios empiricos, se cree que el desarrollo de la corteza a partir de la pubertad
se vincula con funciones fundamentales —como la toma de decisiones— en el control voluntario de la conducta
social (Blackmore y Robbins, 2012).

Es relevante mencionar la importancia de los resultados del estudio referente al consumo de sustancias
psicoactivas en adolescentes que se encuentran en conflicto con la ley en Colombia, publicado en el 2009 por
la Direccion Nacional de Estupefacientes (DNE) y el Ministerio de la Proteccion Social (MPS), en asocio con
Oficina de Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC) y la Comision Interamericana para el Control
y Abuso de Drogas (CICAD) / Organizacion de los Estados Americanos (OEA), y concluyd que:

Las sustancias ilicitas mas consumidas en Colombia son: marihuana (2,3% en el tltimo afo), cocaina (0,7%), éxtasis
(0,3%) y bazuco (0,2%). También se reporta un alto consumo de sustancias inhalables (0,2% en el Gltimo afo). Adi-
cionalmente, el estudio confirma los reportes de numerosos expertos y centros de tratamiento acerca de un consumo
creciente y ampliamente extendido de heroina (Organizacion de Naciones Unidas, 2009, p. 19).
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Por su parte, Medina, Ramirez, Rodriguez y Rubio (2011) realizaron una investigacion que tuvo como objeti-
vo la caracterizacion en relacion con el consumo de sustancias psicoactivas (SPA) en poblacion farmacodepen-
diente, en una fundacion dedicada a la rehabilitacion en el Quindio, Colombia. En la investigacion, de caracter
cuantitativo-descriptivo, se sistematizaron los formularios de Vigilancia Epidemiolégica para uso indebido de
Sustancias Psicoactivas (VESPA) de las personas que ingresaron a la institucion entre los afios 2006 y 2009.
Segun los resultados, en el periodo estudiado se atendieron 333 adolescentes entre 14 y 18 afos de edad, de
los cuales el 75.4% son hombres; 31.2% solo posee estudios en basica primaria; 56% manifesté no tener em-
pleo y 34.5% senal6 que ingreso a la Fundacion de rehabilitacion por estar asociados a delitos. La edad media
de ingreso a la institucion fue de 15,7 afios. Se concluye que la prevalencia del consumo de SPA en la poblacion
de estudio es muy alta, presentando altos indices de policonsumo de psicoactivos.

Ahora bien, es de suma importancia para esta investigacion partir de los datos estadisticos frente al consu-
mo de SPA en el Quindio, el cual cuenta con prevalencias superiores al 6.8%, con un nimero de consumidores
de 22432. Esto quiere decir que el Quindio es el segundo departamento del pais con mayor consumo de sus-
tancias psicoactivas, dentro de las cuales se encuentran: marihuana, cocaina, bazuco, éxtasis, heroina, morfina
(sin prescripcion médica), alucindgenos (LSD, hongos) y otras (como el popper), siendo la marihuana la droga
de mayor impacto.

Cada una de las sustancias, teniendo en cuenta su clasificacion, cumple un papel fundamental en cuanto
a la alteracion de los mecanismos de accion, teniendo como resultado tanto la variacion como la afectacion en
las funciones ejecutivas.

Asi pues, el objetivo general fue establecer la existencia o no de diferencias en el rendimiento ejecutivo en
la corteza prefrontal dorsolateral, orbitofrontal y frontomedial en usuarios pertenecientes a programas del siste-

ma de responsabilidad penal con antecedentes de consumo frente a sus pares sin esta condicion, ubicados en
el departamento del Quindio.
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La investigacion que genera este articulo cientifico fue cuantitativa, comparativa y de corte transversal; se resal-
ta el aporte que hacen Hernandez-Sampieri, Fernandez Collado y Baptista Julio (2010) al decir que: “el enfoque
cuantitativo, usa la recoleccion de datos para probar hipdtesis, con base en la medicion numérica y el analisis
estadistico, para establecer patrones de comportamiento y probar teorias” (p. 4).

Igualmente se realiz bajo un disefio no experimental de alcance comparativo, ya que se establece relacion
entre dos poblaciones y algunas variables en especifico, contrastando las hipotesis; de la misma manera se
implementd un estudio descriptivo, de corte transversal, en el cual se recolectaron datos en un momento dado.

Poblacion

El muestreo no probabilistico fue extraido de la Fundacién “Hogares Claret, sede La Primavera” de Montene-
gro-Quindio (Colombia) y de la Institucién Educativa Santa Teresita, La Tebaida-Quindio (Colombia), con una
muestra de 40 adolescentes entre los 14 y 18 afos de edad.

Los criterios de inclusion que se tuvieron en cuenta en el momento de seleccionar la muestra para esta
investigacion fueron: como eje principal, que se evidenciara algun registro de consumo de sustancias psicoac-
tivas frecuentes (marihuana, sacol, bazuco, cocaina), que dichos adolescentes se encontraran bajo el sistema
de responsabilidad penal, que no presentaran algun tipo de discapacidad intelectual o patologias psiquiatricas
y, finalmente, que se encontraran dentro del rango de edades entre los 14 y 18 afios. Los del grupo control
pertenecientes a la muestra de los que NO presentan ningln tipo de consumo debian cumplir con criterios
como: que en el adolescente no se evidenciara ningun registro de consumo anterior, que se encontrara ac-
tualmente escolarizado, sin patologias psiquiatricas que puedan intervenir o distorsionar los resultados de esta
investigacion.
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Instrumento

Para la realizacion de esta investigacion se utilizé como instrumento de evaluacion la Bateria Neuropsicologica
de Funciones Ejecutivas y Lébulos Frontales (BANFE 2), creada por Flores Lazaro, Ostrosky-Solis y Lozano
Gutiérrez (2012). EI BANFE tiene como objetivo evaluar el desempefio de las funciones ejecutivas desde los 6
afos hasta la edad adulta. Este instrumento evaltia 15 métodos relacionados con las funciones ejecutivas, los
cuales se agrupan en tres areas: orbitomedial, prefrontal anterior y dorsolateral.

ElI BANFE permite obtener un resultado global del desempefio y, a su vez, un indice del funcionamiento de
las tres areas evaluadas: corteza prefrontal dorsolateral, orbitofrontal y frontomedial, para obtener un diagnos-
tico temprano y/o predictivo de alteraciones en estas funciones.

Es un instrumento que convoca un nimero significativo de pruebas neuropsicoldgicas de alta confiabilidad
para la evaluacion de procesos cognitivos, que dependen principalmente de la corteza prefrontal. El BANFE se
compone de 14 subpruebas. Los reactivos que se incluyen en la prueba tienen una alta validez de constructo;
se basan en estudios de neuroimagen y neuropsicologia clinica que han mostrado su alta correlacion entre los
procesos evaluados y la actividad cerebral. Permite determinar qué areas dentro de las diversas regiones de
la corteza prefrontal se encuentran comprometidas por el dafio o la disfuncién; y cuenta con datos normativos
para 450 sujetos entre 6 y 55 afios y con diferentes rangos de escolaridad.

Procedimiento

La aplicacion de la prueba se realiz6 de manera individual con un tiempo aproximado de 45 minutos a 1 hora. La
participacion de cada uno de los adolescentes en las diferentes actividades propuestas fue voluntaria, durante
todo el proceso, contando con el aval de defensores de familia y padres. Una vez obtenidos los resultados de la
aplicacion del instrumento se procedid a realizar el analisis estadistico de los dos grupos poblacionales medidos

y, por Ultimo, se realizan las correcciones correspondientes y revisiones finales, para asi redactar el articulo con
los resultados arrojados por esta investigacion.

Drugs Addict. Behav. | Vol. 2 | N°. 2 | julio-diciembre | 2017




Diego Alejandro Calle Sandoval, Maria Alexandra Cuellar Arias
Diana Lucia Villamizar Herrera, Paula Andrea Chede Garcia, Maria Alejandra Quintero Bejarano

Ambos grupos, de 20 sujetos, fueron comparados estadisticamente en sus desempefios totales a nivel eje-
cutivo, asi como en cada uno de los subdominios prefrontales, la porcion dorsolateral, la frontomedial y la
orbitofrontal.

Tabla 1. Resultados comparativos del rendimiento ejecutivo en adolescentes con y sin consumo de SPA

Ejecutivo Orbitomedial codificado Ejecutivo Orbitomedial natural Prefrontal Anterior codificado Prefrontal anterior natural Dorsolateral Codificado Ejecutivo
dorsolateral natural Funcién Ejecutiva total normalizada Funcion Ejecutiva total natural * Bajo responsabilidad Penal

Bajo Ejecutivo Ejecutivo  Prefrontal Prefrontal Dorsolateral  Ejecutivo Funcion Funcion
responsabilidad  Orbitomedial Orbitomedial Anterior Anterior  Codificado  dorsolateral  Ejecutivatotal Ejecutiva total
penal codificado natural codificado  natural natural normalizada natural
Media 85,6500 190,9000 81,8000 47,9000 72,7000 145,1000 68,5500 383,9000
No N 20 20 20 20 20 20 20 20
Desv.tip  21,66072 8,57720 17,24926  64,64714  19,46684 66,10928 14,08798 21,31259
Media 78,6500 182,6500 85,0500 16,8500 64,1500 165,8500 80,8250 351,7250
Si N 20 20 20 20 20 20 20 20
Desv.tip  29,29572 15,60794 16,52900 3,02229 20,07689 15,49966 70,53131 74,9613
Media 82,1500 186,7750 83,4250 32,3750 68,4250 155,4750 74,6875 367,8125
Total N 40 40 40 40 40 40 40 40
Desv.tip ~ 25,67604 13,11388 16,75600  47,82993  19,99344 4854511 50,58538 53,78273

La tabla 1 muestra como los desempeios promedios en casi todos los dominios del BANFE 2 son superio-
res en el grupo de sujetos sin antecedentes de consumo y sin estar bajo el sistema de responsabilidad penal.
Se evidencia que las puntuaciones naturales hacen mas amplia dicha diferencia y las desviaciones estandar
reportan mas homogeneidad en los 20 sujetos de desempeio mas alto, en general.

Figura 1. Relacién entre escolaridad vs funcion ejecutiva total natural y funcion ejecutiva total normalizada
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La figura 1 muestra que el nivel de escolaridad no condiciona el funcionamiento ejecutivo, por tanto, entre
mas alto sea el nivel de escolaridad, mejor es el rendimiento de las funciones ejecutivas. Sin embargo, se evi-
dencia en la figura que hay puntajes altos y bajos tanto en grados inferiores como superiores.

Figura 2. Relacién entre consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs funcion ejecutiva total natural y funcion ejecutiva total
normalizada

En la figura 2 se denota un mejor desempeiio de los que NO se encuentran bajo responsabilidad penal/con-
sumo, al grupo que si se encuentra bajo responsabilidad penal/consumo. Finalmente es importante resaltar que
el margen de diferencia entre el uno y el otro probablemente se deba a la muestra que es de 20 en cada grupo.

Figura 3. Relacion entre consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs diagndstico ejecutivo total
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En ambos grupos puede haber desempefos normales, pero solamente en los que han consumido existen
alteraciones significativas —como se evidencia en la figura 3— de los que se encuentran bajo responsabilidad
penal/consumo. Es de suma importancia resaltar se denota en el grupo con antecedentes de consumo mas
afectacion en cuanto a funciones ejecutivas, tomando como punto de partida el eje global.

Figura 4. Relacion entre Consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs ejecutivo frontomedial total natural y funcion ejecutiva total
codificado

Consumo de SPA

El resultado de los ejecutivos frontomediales codificados son semejantes, sin embargo, el ejecutivo fronto-
medial natural sigue evidenciando un leve desempefio superior en el grupo de los que NO se encuentran bajo
responsabilidad penal/consumo.

Figura 5. Relacion entre consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs diagndstico frontomedial
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Teniendo en cuenta estas graficas, hay un 25% mas de posibilidades de encontrar adolescentes bajo res-
ponsabilidad penal/consumo con alteraciones significativas, que los que no se encuentran con esta condicion;
con respecto a este resultado, se puede evidenciar como las diferentes sustancias psicoactivas ejercen gran
dominio en cada una de las areas de las funciones ejecutivas.

Figura 6. Relacion entre consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs ejecutivo orbitofrontal total natural y funcion ejecutiva total
codificado

Segun la figura 6, el resultado del orbitofrontal codificado arroja indices muy superiores en el NO; sin em-
bargo la puntuacion natural se muestra pareja y por encima de la del S, esto pone en cuestion la validez de la
prueba. Dado que los que no estan bajo responsabilidad penal/consumo tienen un mejor desempefio que los
que si estan bajo esta condicion, la prueba tiene dificultades de consistencia y validez. La prueba esta hecha
para diagnosticar; por tanto, va a prevalecer la confiabilidad numérica hacia el codificado, eso hace que el co-
dificado no vaya de la mano del natural, directamente proporcional.

Figura 7. Relacion entre consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs diagnéstico orbitofrontal
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En la figura 7 se evidencia que gran parte de la poblacién de los que no se encuentran bajo responsabilidad
penal/consumo tienen un rendimiento estandar, ya que, como se evidencia en la figura, entre los que no tienen
esta condicion existe una probabilidad mas alta de encontrar alteraciones leves y significativas.

Figura 8. Relacion entre consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs ejecutivo dorsolateral total natural y funcién ejecutiva total
codificado

La figura 8 muestra como el area dorsolateral codificado es mas alto en los que no se encuentran bajo res-
ponsabilidad penal/consumo, que en el grupo de los que se encuentran bajo esta condicién. Ahora bien, en el
natural sucede lo contrario y esto se explica por los dominios referentes a la bateria utilizada.

Figura 9. Relacion entre consumo de SPA/bajo responsabilidad penal vs diagndstico dorsolateral
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Los adolescentes que no se encuentran bajo responsabilidad penal/consumo poseen desempeiios altos y
normales en su gran mayoria, algunos presentan alguna alteracion leve. Mientras que el grupo con esta condi-
cion solo alcanza un desempefo normal y otros marcan alteracion significativa.

En esta investigacion se busco identificar si existen o no diferencias en el rendimiento ejecutivo en la corteza
prefrontal dorsolateral, orbitofrontal y frontomedial en usuarios vinculados al sistema de responsabilidad penal
con antecedentes de consumo, de la Fundacion Hogares Claret, sede La Primavera, ubicada en el municipio
de Montenegro Quindio, frente a sus pares sin esta condicion, de la Institucion Educativa Santa Teresita del
municipio de La Tebaida, Quindio. Ahora bien, para evaluar las diferencias en estas areas fue de utilidad aplicar
la prueba BANFE 2 (bateria neuropsicoldgica de funciones ejecutivas y I6bulos frontales que se implementa
para personas de 6 a 55 afos de edad), la cual brindé una aproximacion en los resultados acerca de las
areas en mencion de esta investigacion. Al analizar los resultados se observo que si existen diferencias en las
areas mencionadas anteriormente, ya que el grupo de los que no se encuentran bajo responsabilidad penal/
consumo mostrd un rendimiento superior significativo en comparacion con el grupo opuesto, denotando un
razonamiento l6gico y una percepcion mas estructurada acerca de los riesgos que conllevan las conductas
desadaptativas; mientras que el grupo de los consumidores mantiene su preferencia por busqueda de nuevas
experiencias y sensaciones.

Es por esto que la mayor incidencia en conductas de riesgo, consumo de sustancias psicoactivas, e incluso
comportamientos antisociales, se evidencia con mas arraigo en la muestra de los que se encuentran vinculados
al sistema de responsabilidad penal/consumo. Esta diferencia puede deberse a que realmente la ingesta de
sustancias psicoactivas si genera un gran impacto en el adolescente, que afecta sus funciones ejecutivas, su
capacidad de planeacion, llevandolo a actuar para alcanzar la respuesta mas inmediata frente a lo que se quie-
re conseguir, y no obligandolo a pensar frente a las consecuencias negativas que estas conllevan. Lo anterior
se puede correlacionar con un estudio realizado en la ciudad de Bogota, dirigido por los investigadores Cote-
Menéndez, Leal-Rojas, Prieto-Suarez y Vargas-Rojas (2008), quienes se centraron en realizar una descripcion
de la relacion entre las alteraciones neuro-comportamentales y el consumo adictivo de sustancias psicoactivas
en individuos toxicomanos. Como resultados, se hallaron alteraciones neuroldgicas (cefalea, alucinaciones,
temblor), alteraciones en orientacion espacial y temporal; altos indices de impulsividad y falta de concentracion,
en personas que presentan ingesta recurrente de diferentes sustancias psicoactivas. Se evidencio que existe
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una tendencia en estos sujetos a presentar mayor prevalencia de alteraciones neuro-comportamentales en
edades tempranas frente al consumo de SPA, repercutiendo en mayor desercion de la escolaridad en relacion
con la poblacién en general.

El inicio del consumo en edades tempranas, como factor base de la problematica, da como resultado un
retroceso en su desarrollo neuroldgico e incrementa la tasa de indice de desercion escolar, ya que se evidencia
poca vision hacia el futuro y, ademas, desmotivacion hacia el establecimiento de metas, propdsitos, que puedan
marcar un futuro distinto alejado de las drogas, las cuales a futuro puedan llevar al adolescente a actuar en
repetidas ocasiones bajo su efecto, induciéndolo hacia las conductas delictivas que privan de la libertad, como
se encuentran actualmente los que sostienen consumos cronicos.

En relacion con la corteza orbitofrontal, gran parte de la poblacion de los que no estan bajo responsabilidad
penal/consumo tienen un rendimiento normal, y los que se encuentran en esta condicion aumentan la probabi-
lidad de sufrir alteraciones leves y significativas, y esto es debido a que son mas vulnerables a presentar con
mas frecuencia errores en los procesos cognitivos y motivacionales. También se evidencia un arraigo en la
toma de decisiones, puesto que gran parte de esta ultima poblacién da paso a la impulsividad, lo que implica
posibles conductas de riesgo, e incluso, actos delictivos bajo efectos de consumo de sustancias psicoactivas.
De tal manera, logran incitarlos a comportamientos antisociales, existiendo poca percepcion frente a los riesgos
derivados de estas conductas. Su preferencia se encuentra enfocada en la busqueda de nuevas experiencias
y sensaciones en las que no hay un proceso de concientizacion frente al riesgo-beneficio que estas puedan
traer consigo.

Por tanto, no se desarrolla una capacidad de planeacion a corto, mediano y largo plazo, acudiendo al in-
mediatismo en sus conductas, sin interpretacion alguna sobre el riesgo, solo enfocandose en la respuesta al
instante. De tal forma, por su poca capacidad de toma de decisiones pueden “caer” en el mundo del consumo,
con altas probabilidades de realizar conductas delictivas.

Los adolescentes que no estan bajo responsabilidad penal/consumo tienen mas capacidad ante motiva-
cion, tendencia a la actividad y, por ende, son mas sanos ante la toma de decisiones y la capacidad de controlar
conductas; demuestran autoconciencia y planifican metas a futuro, favoreciendo un comportamiento interper-
sonal adaptativo a su contexto social.

Entre los resultados, se puede resaltar la discrepancia que existe en la corteza orbitofrontal evidenciando
que los adolescentes que estan vinculados al sistema de responsabilidad penal/consumo tienden a tener dificul-
tades en cuanto a esta area, segun Miller y Cohen (2001), como se citd en Flores y Ostrosky (2012):
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Los I6bulos frontales acceden a la coordinacion y seleccion de mdltiples procesos y de las numerosas opciones de
conducta y estrategias, con que cuenta el ser humano; establecen conductas basadas en motivaciones e intereses
hacia la obtencion de metas que sélo se adquieren por medio de procedimientos o reglas (p. 1).

Es importante mencionar que las “porciones mas anteriores de la corteza frontomedial (prefrontal medial:
area 10) se encuentran involucradas en los procesos de mentalizacion (Teoria de la Mente)” (Shallice, 2001,
como se cita en Flores y Ostrosky, 2012, p. 3). Por consiguiente, los que se encuentran vinculados al sistema
de responsabilidad penal/consumo tienen grandes afectaciones en cuanto a la planificacion, regulacién de la
conducta y de las emociones, realizando actos inmediatistas que los llevan a una inadecuada toma de decisio-
nes y conductas de riesgo relacionadas directamente con la ingesta repetitiva de consumo de SPA, obteniendo
un bajo control de impulsos.

Hay un 25% mas de posibilidades de encontrar adolescentes pertenecientes al sistema de responsabilidad
penal/consumo con alteraciones significativas, que los que no se encuentran con esta condicion. Con respecto
a este resultado, se puede evidenciar como las diferentes sustancias psicoactivas ejercen gran dominio en cada
una de las areas de las funciones ejecutivas. Segin Anderson (2002), “las funciones ejecutivas parecen ser
indispensables para el logro de metas escolares y laborales ya que coordinan y organizan procesos cognos-
citivos basicos, como son la memoria y la percepcion” (p. 24). El consumo repetitivo de los diferentes tipos de
sustancias psicoactivas alteran cada una de estas funciones que estan directamente implicadas con el manejo
de habilidades, mecanismos de accion, autocontrol, regulacion emocional.

El area dorsolateral codificado es mas alto en las personas que no se encuentran vinculadas al sistema de
responsabilidad penal/consumo, en comparacion con las que se encuentran bajo esta condicion. Ahora bien, en
el natural sucede lo contrario y esto se explica por los dominios referentes a la bateria utilizada. Segun Stuss y
Alexander (2000), como se cit6 en Flores y Ostrosky (2012), “la porcion dorsal se encuentra estrechamente re-
lacionada con los procesos de planeacion, memoria de trabajo, fluidez (disefo y verbal), solucion de problemas
complejos, flexibilidad mental, generacion de hipotesis, estrategias de trabajo, seriacion y secuenciacion” (p. 2).

Los adolescentes que no se encuentran vinculados al sistema de responsabilidad penal/consumo poseen
desempenios altos y normales en su gran mayoria, algunos presentan alguna alteracion leve; mientras que
el grupo con esta condicion solo alcanza un desempeio normal y otros marcan alteracion significativa. Esto
significa que existe una mayor posibilidad de un funcionamiento ejecutivo en planeacion, toma de decisiones,
memoria de trabajo; igualmente, mejor control voluntario del comportamiento, lo que esta directamente ligado
a un buen estado de regulacion.
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En relacion con las funciones ejecutivas, es importante mencionar que cumplen con la coordinacion para
iniciar y detener operaciones mentales que son importantes para el diario vivir de un ser humano; para man-
tener la motivacion y la persistencia. Se puede observar que los resultados de la aplicacion del instrumento
concuerdan con estudios anteriormente realizados, los cuales permiten dar cuenta de que a mayor afectacion
cerebral por consumo de SPA, menor funcionamiento ejecutivo, ya que se ven directamente perjudicadas las
areas del funcionamiento que permiten a todo ser humano la planificacion de metas, la inhibicion de respuestas
automaticas, el manejo de las emociones, la atencion, la regulacion de la conducta, la ubicacion en tiempo y
espacio, la memoria, el aprendizaje y el control de los impulsos. Estos resultados son analogos a lo encontrado
por Landa et al. (2006), quienes revelan que existe en alcohdlicos un déficit en las funciones ejecutivas y va-
loran dicho déficit como eventual factor de vulnerabilidad para desarrollar el alcoholismo. Es relevante senalar
que dentro de esta investigacion se encontraron altos indices del deterioro en la poblacion de responsabilidad
penal/consumo, los cuales son mas sensibles al dafio neuropsicolégico producido por el consumo de SPA.

Los hallazgos permiten explicar el estilo de vida del consumidor relacionado con los déficits en las activi-
dades cotidianas —las cuales influyen directamente en la funcionalidad de la persona— como recaidas, compor-
tamientos inadecuados, baja tolerancia a la frustracion, bajo control de impulsos, conductas delictivas, inade-
cuado nivel de planificacion y pérdidas en la ubicacion de tiempo y espacio, entre otras. Lo anterior concuerda
con los resultados de una revision bibliografica de diferentes investigaciones entre los afios 2000 y 2013, en la
que se identificaron anomalias asociadas al consumo intensivo de alcohol (binge drinking) en jovenes y adoles-
centes. Los trabajos de estos periodos coinciden en sefialar que el consumo intensivo de alcohol se asocia a
un menor rendimiento en tareas que evaliian procesos cognitivos como la atencion, la memoria o las funciones
ejecutivas; alteraciones estructurales en distintas regiones cerebrales y anomalias neurofuncionales ligadas a
distintos procesos cognitivos. Estos resultados, alertan sobre las importantes consecuencias que podria tener
la persistencia del consumo intensivo de alcohol sobre un cerebro joven y todavia en maduracion.

En la comprension de los resultados es fundamental evitar dejar a un lado el desarrollo del individuo en los
diferentes ambientes en los que logra desenvolverse y que influyen en su cambio y desarrollo cognitivo, moral y
relacional. Se genera la necesidad de correlacionar su desarrollo social y su desarrollo cognitivo; en este caso
es oportuno nombrar a Urie Bronfenbrener (1979), como se citd en Torrico, Santin, Villas, Menéndez y Lopez
(2002), quien desde su modelo ecoldgico, menciona cuatro sistemas: microsistema, mesosistema, exosistema
y macrosistema. Segun Bronfrenbrenner:

Es importante resaltar las condiciones ambientales que rodean al individuo; dado a que el desarrollo humano es una
acomodacion paulatina entre un sujeto activo y su entorno inmediato (también cambiantes). Pero este proceso, ade-
mas, se ve influenciado por las relaciones que se establecen entre estos entornos y por contextos de mayor alcance
en los que estan incluidos esos entornos (como se citd en Torrico, Santin, Villas, Menéndez y Lépez, 2002, p. 2).
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Se entiende asi, que una de las fuentes de influencia sobre la conducta humana esta en sus ambientes
naturales, por lo que se hace necesario comprender al ser humano desde una vision biopsicosocial, en cuya
vida cotidiana tienen gran influencia la familia, amigos, trabajo, cultura, ideologia, todo lo que podria denomi-
narse como el “ambiente ecoldgico”; presentandose variables como el consumo de SPA que llegan a impactar
el desarrollo cognitivo y que van de la mano con sus motivaciones y factores externos, los cuales hacen, en
el caso de los adolescentes vinculados al sistema de responsabilidad penal y con policonsumo de SPA, per-
petuar la conducta. También se deben tener en cuenta los factores predisponentes de estos adolescentes,
como antecedentes familiares de consumo de SPA, relaciones familiares conflictivas, eventos traumaticos en la
infancia, aprendizaje social inadecuado, todo lo que a nivel del sistema emocional impacta, de tal manera que
a la hora de hacer la evaluacion de las situaciones y todo lo implicado con el funcionamiento ejecutivo, se vea
un inadecuado manejo emocional dado por las experiencias previas y dificultades en la inhibicion y expresion
de la conducta debidas al consumo.

El estudio arroja que la escolaridad, sea alta o baja, no es un factor que determine el rendimiento y la ejecucion
de las funciones ejecutivas. De otro lado, se encontraron diferencias significativas en el rendimiento ejecutivo
de la poblacion vinculada al sistema de responsabilidad penal/consumo, a diferencia de la poblacion de estu-
diantes no consumidores, en donde se ven perjudicadas la corteza prefrontal dorso lateral, orbito frontal y fron-
tomedial, afectacion que esta directamente relacionada con la ejecucion inadecuada tanto de las emociones,
como de la conducta, generando la inapropiada toma de decisiones, ademas de las consecuencias negativas
que esto conlleva, y propiciando actuaciones de forma inmediatista frente a lo que pretenden conseguir, con un
incremento en las conductas delictivas en comparacion con las de una persona no consumidora, implicando un
deterioro en el establecimiento de metas, diseno de planes, ubicacion de tiempo y espacio, en las habilidades
motoras, el aprendizaje, la atencion y el razonamiento, al igual que inadecuados estados motivacionales y
afectivos.

Lo anterior permite explicar el estilo de vida de los consumidores, que influye directamente en la funciona-
lidad de la persona; comportamientos inadecuados, recaidas, baja tolerancia a la frustracion, bajo control de
impulso, conductas delictivas, bajo nivel de planificacion y pérdidas en la ubicacion de tiempo y espacio, al igual
que la evidente conducta antisocial en la gran mayoria de ellos.
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Se recomienda disefiar proyectos de investigacion sobre el consumo y las conductas delictivas, ya que es una
de las problematicas mas frecuentes que se encuentran en el pais y con mayor indice de deterioro social, el
cual se esta convirtiendo en un problema de salud publica.

Se sugiere, ademas, evaluar el estado mental de los adolescentes consumidores para determinar cuales
son los factores de riesgo y la red de apoyo familiar; generar un método preventivo que permita dar a conocer
a la sociedad y a la comunidad el dafio que el consumo de SPA produce tanto a nivel fisico, como psicoldgico,
con el propdsito de bajar los indices de consumo en el pais por medio de acciones sistematicas.

Igualmente, se recomienda promover estilos saludables en la comunidad con el propdsito de dar a conocer
los factores de riesgo que inciden en el inicio del consumo de SPA 'y las causas que conllevarian al sosteni-
miento de la conducta; asi como desarrollar estrategias de afrontamiento ante el consumo que permitan a los
jovenes enfrentar las situaciones conflictivas y la presion del grupo de pares; trabajar con los sistemas de apoyo
de estos adolescentes para poder generar mas cambios significativos; e implementar estrategias de interven-
cion neuropsicologicas en las que se estimule el desarrollo de funciones ejecutivas como el control inhibitorio,
la toma de decisiones y la flexibilidad cognitiva, tanto en nifilos como adolescentes.

Por ultimo, se recomienda realizar investigaciones con este disefio metodoldgico, aplicandolo a una pobla-
cion mas amplia, para conseguir mas consistencia en los resultados y lograr identificar el margen de diferencia
entre las poblaciones evaluadas.

Los autores declaran la inexistencia de conflicto de interés con institucion o asociacion comercial de cualquier
indole. Asimismo, la Universidad Catolica Luis Amigé no se hace responsable por el manejo de los derechos
de autor que los autores hagan en sus articulos, por tanto, la veracidad y completitud de las citas y referencias
son responsabilidad de los autores.
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Resumen

Este articulo es el resultado de un proceso investigativo llevado a cabo en la secundaria José Marti en la comunidad Mesa
de Guadalupe, perteneciente al Estado de Veracruz en México; la investigacion tuvo como objetivo conocer si la promocion
de estilos de vida saludables impacta de manera positiva en la conducta de los adolescentes de dicha Institucién. Se llevd a
cabo un taller que se elabor6 a partir de un diagnostico realizado a los adolescentes mediante un cuestionario de estilos de
vida. Los resultados muestran que disminuy6 el alto riesgo en las diferentes areas que contiene el cuestionario, por tanto,
concluimos que la promocion de estilos de vida saludable impacta positivamente a los adolescentes modificando conductas
y habitos que ponen en riesgo su salud.
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Abstract

This article is the result of an investigative process carried out at José Marti Secondary school in the Mesa de Guadalupe
community, belonging to the state of Veracruz in Mexico; The objective of the research was to know whether the promotion
of healthy lifestyles positively impact the behavior of adolescents in the institution. A workshop was conducted that was
developed from a diagnosis made to adolescents through a lifestyle questionnaire. The results show that the high risk in the
different areas of the questionnaire has decreased, so we conclude that the promotion of healthy lifestyles positively impacts
adolescents by modifying behaviors and habits that endanger their health.
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Los estilos de vida saludable son la base de un nivel alto de calidad de vida. La Organizacion Mundial de la Sa-
lud (OMS), en 1995, definid la calidad de vida basada en estudios transculturales como la percepcion personal
de un individuo de su situacion en la vida, dentro del contexto cultural y de valores en que vive, y en relacion
con sus objetivos, expectativas, intereses y valores propios. Este concepto engloba la salud fisica, el estado
psicoldgico, las relaciones sociales, creencias personales y la relacion con el entorno.

Para alcanzar un estado de salud es importante promover estilos de vida saludable, entendidos como el
conjunto de actividades que una persona, pueblo, grupo social y familia realiza a diario con determinada fre-
cuencia; y que depende de sus necesidades, posibilidades econdmicas, entre otros factores.

Siguiendo la definicién en la Carta de Ottawa (OMS, 1986), la promocion de la salud se define como el
proceso para proporcionar a los pueblos los medios necesarios para mejorar su salud y ejercer un mayor con-
trol sobre la misma. Giraldo Osorio, Toro Rosero, Macias Ladino, Valencia Garcés y Palacio Rodriguez (2010),
también argumentan que los conocimientos determinan en gran medida la adopcion de practicas saludables,
puesto que permiten a las personas tomar decisiones informadas y optar por comportamientos saludables o de
riesgo frente al cuidado de su salud.

De acuerdo con Papalia, Olds y Feldman (2001), la adolescencia es una transicion del desarrollo que
implica cambios fisicos, cognoscitivos, emocionales y sociales, y que adopta distintas formas en diferentes
escenarios sociales, culturales y econdémicos. Entre la pubertad y la adultez temprana tienen lugar cambios en
la estructura cerebral en los que se ven involucradas las emociones, el juicio, la organizacion de la conducta y
el autocontrol.

Es por ello que esta etapa, ademas de estar caracterizada por cambios fisicos y psicolégicos en el desarro-
llo, también puede identificarse por poner en cierta vulnerabilidad a los adolescentes, quienes, como lo expresa
Gallego Codes (2007), pueden imitar patrones de conducta para sentirse aceptados en grupos sociales. Estos
patrones de conducta pueden ser el consumo de drogas, las actividades delictivas, relaciones sexuales riesgo-
sas, entre otros.

Para Pender (2000), los problemas de salud globalmente mas predominantes son el resultado de las con-
ductas personales desfavorables y el medio ambiente. Una de las principales dificultades es el consumo de
drogas; al respecto, Velasco (2005) sefala que:
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Las estadisticas mexicanas concernientes al consumo de drogas licitas (tabaco, alcohol), e ilicitas (mariguana, inhala-
bles, cocaina, heroina, sustancias sintéticas, etc.), indican que la edad de inicio es la que corresponde a los afos que
los jovenes pasan en la secundaria y en la preparatoria (p. 76).

Por su parte, Gonzalez-Forteza et al. (2015) sefalan que,

la relacion que existe entre el consumo de drogas en estudiantes y otras conductas problematicas o de riesgo (actos
antisociales, conductas sexuales riesgosas, intentos suicidas, depresion) resaltan la necesidad de atender el traslape
de estas conductas en forma integral y coordinada, ya que repercuten en el desarrollo psicoldgico y emocional, lo que
representa un bache en el desarrollo pleno y armonico de los adolescentes (p. 30).

Hernandez, Velazquez y Garoz (2007) argumentan que ademas de adquirir conductas positivas, se deben
controlar aquellas de riesgo asociadas con la adquisicion de habitos.

Conocer si la promocion de estilos de vida saludable puede impactar positivamente para que los adolescentes
modifiquen conductas que ponen en riesgo su calidad de vida.

Esta investigacion se llevd a cabo utilizando la metodologia cuantitativa, mediante un disefio preexperimental,
puesto que se aplico un pre y post test del cuestionario Estilos de vida saludable al taller, en el cual se midieron
las areas: equilibrio psicocorporal, autoconcepto, habitos alimenticios, patrones de uso de sustancias toxicas,
uso de tiempo libre, expresividad y creatividad, para conocer si se encontraban en alto, mediano y bajo riesgo.
También se utiliz6 la técnica cualitativa de grupo focal a manera de cierre del taller, con el objetivo de respaldar
los resultados del cuestionario.

DOI: https://doi.org/10.21501/24631779.2442

Drugs Addict. Behav. | Vol. 2 I N°. 2 | julio-diciembre | 2017



Impacto de la promocidn de estilos de vida saludables para mejorar la calidad de vida
Impact of promoting healthy lifestyles to improve quality of life

Participantes

Se realizd un muestreo no probabilistico por conveniencia con 76 estudiantes de la telesecundaria José Marti,
perteneciente a la comunidad de Mesa de Guadalupe en el municipio de Alto Lucero, Veracruz, en México; los
alumnos fueron 38 hombres y 38 mujeres, de entre 12 y 15 afios de edad.

A continuacion, se presentan las fases de la intervencion:

Fase 1. Gestion de la intervencion. La Unidad de Servicios de Apoyo a la Educacion Regular
(USAER) de la telesecundaria José Marti solicitd ayuda a la Unidad de Atencién de Servicios
Psicoldgicos en Salud (USPES), ya que habia un alto nimero de alumnos con problemas de
adicciones, trastornos alimenticios y cutting.

Fase 2. Presentacion. Primera visita a la telesecundaria José Marti para conocer el plantel educa-
tivo y llegar a acuerdos de intervencion con los directivos y docentes.

Fase 3. Diagnéstico. En la primera sesion se realizd un diagnostico mediante la aplicacion del
cuestionario de estilos de vida (Universidad Veracruzana, 2017), el cual consta de las siguientes
areas: equilibrio psicocorporal, autoconcepto, habitos alimenticios, patrones de uso de sustancias
toxicas, uso de tiempo libre, expresividad y creatividad.

Fase 4. Elaboracion del taller. Se determinaron las areas de mayor riesgo y se elabor6 el plan
de trabajo, que consistid en informar y llevar a la reflexion mediante un taller vivencial para los
estudiantes.

Fase 5. Desarrollo del taller. Se impartié el taller de estilos de vida saludable, con el objetivo de
conocer si la promocion de estos impacta positivamente a los adolescentes para mejorar la cali-
dad de vida.

Fase 6. Aplicacion del cuestionario post intervencion. Se empled el cuestionario estilos de vida
saludable al finalizar el taller.

El taller se integrd de acuerdo con las areas que mide el cuestionario estilos de vida saludable. En el area
de autoconcepto se abord6 la autoestima, como la autovaloracion ayuda a las personas a la realizacion de
potencialidades y logros en la vida. Es en la adolescencia donde el individuo forja una identidad firme, y precisa
apoyo social por parte de otros cuyos valores coincidan con los propios, asi como hacerse valioso para avanzar
con confianza hacia el futuro.

Dentro del area patrones de uso de sustancias toxicas, se tomd como referencia el Modelo de Desarrollo
Social (SDM por su acrénimo en inglés) elaborado por Catalano y Hawkins (1996), en el cual se proponen fac-
tores de riesgo y proteccion que pueden ser individuales, familiares, escolares o comunitarios.
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En cuanto al area de creatividad se tuvo como objetivo que los jovenes rescataran sus habilidades y capaci-
dades para exteriorizar sus sentimientos mediante la expresion verbal y no verbal, elaborando dibujos, poemas,
representaciones, entre otras actividades.

En el area de habitos alimenticios se realizaron presentaciones y videos acerca de habitos saludables de
alimentacion, se emple6 el grafico del plato del buen comer, y los estudiantes identificaron qué alimentos con-
sumian en los Gltimos dias.

En el area de uso de tiempo libre se hablé con los adolescentes de la importancia de mantener un equilibrio
sobre las labores que realizan diariamente, ocupando su tiempo libre en actividades recreativas que estimulen
su desarrollo cognitivo y personal.

De acuerdo con los resultados del pre y post aplicacion del cuestionario estilos de vida, en la mayoria de las
areas disminuyo el alto riesgo; el area identificada con un alto riesgo en hombres fue patrones de usos de sus-
tancias toxicas, ya que habia un 46%, que al finalizar el taller disminuyd a 15%. En las mujeres, las areas que se
encontraban en alto riesgo fueron habitos alimentarios y equilibrio psicocorporal, ambas con 38% de alto riesgo,
y disminuyeron a 13% y 15%, respectivamente. En el area uso del tiempo libre en los hombres, no disminuy6
el alto riesgo; sin embargo, se observa que se dispers6 en bajo y mediano riesgo. En el area patrones de usos
de sustancias tdxicas en mujeres se observo un aumento en el alto riesgo, sin embargo, el 67% se mantiene
en bajo riesgo en el pre y post.

Durante el desarrollo del taller de estilos de vida en la secundaria José Marti se observd interés y participa-
cion en cada uno de los temas abordados. En el cierre del taller, los jovenes comentaron su reflexion acerca de
la percepcion que tienen de si mismos, de como las actividades contribuyeron a conocerse, detectar aspectos
negativos en sus estilos de vida y de qué manera perciben su calidad de vida previo y posterior al taller.

Como se menciona anteriormente, el area de mayor riesgo en hombres fue la de patrones de uso de sustan-
cias toxicas; los jovenes reflexionaron sobre la cultura que se tiene en la comunidad con respecto al alcoholismo
y la probabilidad de que muchos de los adolescentes con familiares alcohdlicos puedan seguir esos patrones.
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Otro de los aspectos significativos al finalizar el taller fue en el area de uso del tiempo libre, en la cual los par-
ticipantes mencionan que identificaron las conductas poco productivas que realizaban y anadieron actividades
extra escolares como deportes.

En el transcurso del taller, ademas de aprender, también mejoraron su expresividad con las dinamicas gru-
pales que permitieron mejorar la confianza e integracion grupal.

Wu y Pender (2005) mencionan que en cada programa de salud deben implementarse actividades dina-
micas y atractivas que generen beneficios para toda la poblacion, debido a que las emociones, motivaciones,
deseos 0 propdsitos contemplados en cada persona promueven una determinada accion.

Los resultados presentados respaldan que la promocion de estilos de vida saludable a los estudiantes de
la telesecundaria José Marti los impact6 positivamente, identificando y modificando conductas de alto riesgo.

Las tablas 1y 2 muestran la comparacion del pre y post test del cuestionario de estilos de vida saludable,
dividida por sexo.

Tabla 1. Comparacion de pre test y post test-=hombres

Tabla comparativa de los resultados del cuestionario estilos de vida

Pre-test Post-test

Equilibrio psico-corporal  Alto riesgo 31% Equilibrio psico-corporal  Alto riesgo 20%
Mediano riesgo 20% Mediano riesgo 31%
Bajo riesgo 49% Bajo riesgo 49%
Auto-concepto Alto riesgo 41% Auto-concepto Alto riesgo 21%
Mediano riesgo 33% Mediano riesgo 33%
Bajo riesgo 26% Bajo riesgo 46%
Habitos alimentarios Alto riesgo 28% Habitos alimentarios Alto riesgo 15%
Mediano riesgo 57% Mediano riesgo 33%
Bajo riesgo 15% Bajo riesgo 57%
Patrones de usos de Alto riesgo 46% Patrones de usos de Alto riesgo 15%
sustancias toxicas Mediano riesgo 21% sustancias toxicas Mediano riesgo 2%
Bajo riesgo 33% Bajo riesgo 59%
Uso de tiempo libre Alto riesgo 18% Uso de tiempo libre Alto riesgo 23%
Mediano riesgo 46% Mediano riesgo 26%
Bajo riesgo 36% Bajo riesgo 51%
Expresividad Alto riesgo 31% Expresividad Alto riesgo 18%
Mediano riesgo 43% Mediano riesgo 38%
Bajo riesgo 26% Bajo riesgo 44%
Creatividad Alto riesgo 33% Creatividad Alto riesgo 18%
Mediano riesgo 49% Mediano riesgo 33%
Bajo riesgo 18% Bajo riesgo 49%
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Tabla 2. Comparacion de pre test y post test-mujeres

Tabla comparativa de los resultados del cuestionario estilos de vida

Pre-test Post-test
Equilibrio psico-corporal Alto riesgo 38% Equilibrio Alto riesgo 15%
Mediano riesgo 36% psico-corporal Mediano riesgo 21%
Bajo riesgo 26% Bajo riesgo 64%
Auto-concepto Alto riesgo 26% Auto-concepto Alto riesgo 8%
Mediano riesgo 49% Mediano riesgo 43%
Bajo riesgo 25% Bajo riesgo 49%
Habitos alimentarios Alto riesgo 38% Habitos alimentarios  Alto riesgo 13%
Mediano riesgo 49% Mediano riesgo 26%
Bajo riesgo 13% Bajo riesgo 61%
Patrones de usos de sus-  Alto riesgo 2% Patrones de usos de  Alto riesgo 18%
tancias toxicas Mediano riesgo 31% sustancias toxicas Mediano riesgo 15%
Bajo riesgo 67% Bajo riesgo 67%
Uso de tiempo libre Alto riesgo 8% Uso de tiempo libre Alto riesgo 20%
Mediano riesgo 41% Mediano riesgo 31%
Bajo riesgo 51% Bajo riesgo 49%
Expresividad Alto riesgo 3% Expresividad Alto riesgo 2%
Mediano riesgo 61% Mediano riesgo 48%
Bajo riesgo 36% Bajo riesgo 50%
Creatividad Alto riesgo 31% Creatividad Alto riesgo 23%
Mediano riesgo 41% Mediano riesgo 26%
Bajo riesgo 28% Bajo riesgo 51%

Es importante la promocion de estilos de vida saludable para lograr que disminuyan los factores de riesgo que
atentan contra la calidad de vida de los adolescentes; en esta investigacion se obtuvo que dicha promocion im-
pacta de manera positiva, y ademas el contexto escolar es favorable para llevarla a cabo, tal como se menciona
en un estudio realizado por Portero Lopez, Cirne Lima y Mathieu (2002) en el cual se observo como

los jovenes delimitan claramente practicas que favorecen o que perjudican a la salud. Entre las favorecedoras se
sefalan: la dieta en la alimentacion, hacer ejercicio, |a higiene personal, el estado animico (vivir feliz), las relaciones
interpersonales (familia y amigos). Entre las perjudiciales destacan: fumar, beber alcohol en exceso, las drogas per
sey el estrés (p. 582).

Otro estudio de corte descriptivo y correlacional acerca del efecto de la autoestima sobre el consumo de
tabaco y alcohol en adolescentes, realizado en Nuevo Ledn, México, por Armendariz Garcia, Rodriguez Aguilar
y Guzman Facundo (2008), obtuvo como resultado que a la edad de 12 arios se presentaba consumo de alcohol
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y tabaco. Mediante la prueba t de student se hallé que existen diferencias en los grupos de adolescentes no
usuarios de consumo y usuarios de alcohol alguna vez en la vida; en el dltimo afo y Gltimo mes, las diferencias
fueron significativas en la autoestima; se muestra que los adolescentes que no han consumido alcohol en el
Gltimo ano y en el dltimo mes muestran indices mas altos de autoestima que los que si han consumido.

De acuerdo con lo obtenido nos percatamos de la importancia que tuvo la intervencion sobre la autoestima
de los adolescentes, ya que durante la investigacion que aqui se presenta se encontrd que existe una correla-
cion significativa entre la autoestima y el consumo de drogas.

La educacion acerca de habitos saludables favorece positivamente, modificando las conductas negativas de las
personas. El ambito escolar resulta ser el espacio mas adecuado para intervenir en la prevencion y promocion
de la salud, puesto que representa un contexto de aprendizaje e interaccion donde se desarrolla el adolescente.
Los resultados presentados muestran que la promocion de estilos de vida saludable impacta positivamente a
los adolescentes, modificando sus conductas, ya que les permite identificar como es su estilo de vida y de qué
manera pueden integrar actividades que ayuden a mejorar su calidad de vida.

Los estilos de vida saludable estan relacionados con la calidad de vida, ya que al inicio del taller la mayoria
de los adolescentes tenian una percepcion distorsionada acerca de lo que es un estilo de vida y, al finalizar,
después de aprender como podian llevar habitos saludables y anadirlos a su vida diaria, mencionaron que se
sentian con una mejor salud, que percibian cambios positivos en su estilo de vida.

La promoci6n de salud mediante un taller resultd adecuada, ya que se realizaron diversas actividades que
permitieron informar y concientizar a los participantes, creando un ambiente de confianza que apoyd el desa-
rrollo de las mismas.
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Consumo de sustancias psicoactivas y trastornos de la personalidad: estudio comparativo entre personas consumidoras y no consumidoras
Consumption of psychoactive substances and personality disorders: comparative study among consumers and non-consumers

Resumen

El estudio de la personalidad en sujetos adictos es clave para comprender la relacion que media entre el sujeto, la droga
y el ambiente. Las investigaciones que se han realizado en Colombia sobre este tema han estado centradas en la corres-
pondencia entre el consumo y la personalidad normal; sin embargo, en el dambito internacional, se insiste en |a importancia
de ampliar el marco comprensivo hacia las relaciones entre el consumo y los trastornos de la personalidad. El objetivo de
este estudio fue identificar diferencias en el perfil de trastornos de personalidad de sujetos pertenecientes a una comunidad
terapéutica para el tratamiento del consumo de sustancias psicoactivas de la ciudad de Bogota-Colombia y poblacion de
comparacion. Para este estudio participaron 30 personas con edades comprendidas entre los 17 y los 28 afnos. Se utilizo,
para evaluar el nivel de consumo de sustancias, la Escala CRAFFT (CARLOS) y, para evaluar los trastornos de la persona-
lidad, el Inventario Multifasico de la Personalidad de Minnesota (MMPI-2). Los resultados muestran relaciones importantes
entre el consumo y diversos rasgos de la personalidad; resaltan las relaciones encontradas en las escalas de desviacion
psicopatica y esquizofrenia, lo que haria pensar en el nexo entre el consumo y las conductas de oposicion a la norma. A
diferencia de otros estudios, en este se encuentran bajos puntajes en la escala de depresion en consumidores, lo que podria
sefalar una caracteristica propia de la poblacién en tratamiento. Frente a |a variable género y consumo en estas comunida-
des, la evidencia sigue siendo mixta.

Palabras clave:
Consumo de sustancias psicoactivas; Comunidad terapéutica; MMPI-2; Personalidad; Trastornos de la personalidad.

Abstract

The study of personality in addicted subjects is key to understand the relationship mediating the subject, the drug and
the environment. The research studies that have been performed in Colombia about this topic have been focused on the
correspondence of consumption and regular personalities; however, in the international field, the importance of broadening
the comprehensive framework of the relationships between consumption and personality disorders has been highlighted. The
purpose of this study is to identify the differences in the profile of personality disorders of subjects belonging to a therapeutic
community for the treatment of the consumption of psychoactive drugs in Bogota-Colombia and a control group. In this study,
30 people varying in ages from 17 to 28 years old participated. To evaluate the level of substance consumption, the CRAFFT
(CARLOS) scale was used and to evaluate the personality disorders, the multiphasic personality inventory of Minessota
was implemented (MMPI-2). The results show important connections between consumption and different personality traits,
specially the connections between the scales of psychopathic deviation and squitzofrenia, which leads to think about a link
between consumption and The conducts of rule opposition. Different from other studies, this study shows low scores in the
depression scale among consumers, which may point out at a characteristic specific to the population under treatment.
Regarding the gender variable and the consumption in these communities, the evidence remains mixed.

Keywords:
Psycho active substance consumption; Therapeutic community; MMPI-2; Personality; Personality disorders.
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Son muchas las investigaciones que afirman que el consumo de sustancia psicoactivas (SPA) es uno de los pro-
blemas de salud mas importantes que enfrenta la sociedad mundial. Segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS, 2012), en el 2008, de 155 a 250 millones de personas (3.5% a 5.7% de la poblacion mundial) entre los 15
y los 64 anos habrian usado algin tipo de sustancia psicoactiva, como cannabis, anfetamina, cocaina, opioide 0
medicamentos no prescritos. Actualmente, se estima que por lo menos 15.3 millones de personas en el mundo
sufren de algun trastorno por uso de sustancias, y 3.3 millones de muertes al afno llegan a ser ocasionadas por
el consumo perjudicial de alcohol (OMS, 2016).

Como senalan Pedrero y Rojo (2009), el estudio de la personalidad en sujetos adictos es una de las claves
principales para comprender la relacion que media entre el sujeto, la droga y el ambiente. Aunque el analisis
de esta relacion no es nueva (Bobes, Saiz, Garcia-Portilla, Bascaran y Bousorio, 2004; Chicharro, Pedrero
y Pérez, 2007; Diaz-Negrete y Garcia-Aurrecoechea, 2008; Garcia-Montes, Zaldivar-Basurto, Lopez-Rios
y Molina-Moreno, 2009; Pedrero, 2009; Vinet, Faundez y Larraguibel, 2009), se insiste en la necesidad de
mayores investigaciones que aborden esta relacion desde los trastornos de la personalidad (Lorea, Fernandez-
Montalvo, Lépez-Gofii y Landa, 2009; Rubio, Lépez-Mufioz, Alamo y Santo-Domingo, 2002).

Buena parte de los estudios tradicionales que han comparado perfiles de personalidad de consumidores
con no consumidores, han estado centrados en el uso de pruebas de personalidad normal, como Big Five
Questionnaire, Neo-Personality Invertory-Revised, o 16 Personality Factors Catell (Gantiva, Rodriguez,
Gonzalez y Vera, 2011; Terracciano, Lockenhoff, Crum, Bienvenu y Costa, 2008; Tiffon, 2008). Sin embargo,
otros autores sefalan, como herramienta para la evaluacion de caracteristicas de la personalidad de sujetos
dependientes de sustancias, el uso del Inventario Multifasico de la Personalidad de Minnesota (Polimeni, Moore
y Gruenert, 2010).

Desde la perspectiva de evaluacion de la personalidad, Gossop y Eysenck (1980), por ejemplo, han su-
gerido que el rasgo de neuroticismo podria ser la clave principal para distinguir a adictos de sujetos controles.
Esto ha sido reiterado por investigadores como las de Terracciano y Costa (2004), y Terracciano et al. (2008),
para quienes, ademas del neuroticismo, existen otros factores diferenciadores, como el tesén, la afabilidad y la
responsabilidad (conscientiousness).
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En Colombia, las investigaciones en torno al consumo de sustancias psicoactivas y su relacion con rasgos
de personalidad normal indican correlaciones negativas entre el factor denominado teson por el Big Five
Questionnaire (BFQ), y los subfactores cooperacion, escrupulosidad, perseverancia y apertura a la cultura,
siendo estos ultimos superiores en los consumidores moderados (Gantiva et al., 2011). Segun este estudio, y
confirmando lo encontrado por Chicharro et al. (2007), el autocontrol es la habilidad que modula el avance hacia
un consumo perjudicial.

La otra perspectiva de estas investigaciones se centra en los trastornos de la personalidad. Estos consisten
en patrones de conductas permanentes e inflexibles, de experiencia interna y externa del individuo que se aleja
de lo que cultural y socialmente se espera. Dichos patrones se inician en la adolescencia o principio de la edad
adulta, no varian con el tiempo, por el contrario, permanecen estables, causan malestar en el individuo y afec-
tan generalmente a quienes les rodean (American Psychiatric Association, 2013). Estos trastornos muestran
frecuente comorbilidad con trastornos mentales (Medina y Moreno, 1998). Asi, la presencia de un trastorno
de personalidad complica la evolucion clinica de un trastorno mental y ensombrece el prondstico terapéutico
(Lorea et al., 2009). En esta misma linea, autores como Torres, Posada, Barrefio y Berbesi (2010) encontraron
que el consumo de sustancias psicoactivas presenta una alta relacion con diversos trastornos, principalmente
con trastornos de la conducta, seguido del negativista desafiante, trastorno bipolar tipo | y el trastorno por estrés
postraumatico. Segun Bobes et al. (2004), rasgos andmalos de personalidad serian consecuencia del Trastorno
por Uso de Sustancias (TUS), bien sea por los factores estresores asociados al consumo o por los cambios
bioldgicos secundarios al dafio organico cerebral producido por las sustancias.

Con respecto a esta linea de trabajos, en el ambito de las adicciones se ha producido un interés creciente
por el estudio de los trastornos duales (Lorea et al., 2009). Tenorio y Marcos (2000), por ejemplo, sefialan la
importancia de identificar la prevalencia de sujetos con diagndstico dual para describir la combinacion de tras-
tornos que giran en relacion con el consumo de sustancias, puesto que este suele dificultar notablemente el
proceso de recuperacion.

Sin embargo, frente a los procesos terapéuticos llevados dirigidos a la abstinencia de consumo de sustan-
cias psicoactivas, se afirma que estos también producen un efecto sobre los rasgos de personalidad ya exis-
tentes en un individuo (Casares-Lopez, Gonzalez-Menéndez, Fernandez-Garcia y Villagra, 2012). No obstante,
otros autores sugieren que tanto los tratamientos psicoldgicos, como farmacoldgicos, rara vez han superado el
30% de sujetos abstinentes, un ario después de concluir el proceso (Gil, 2003).

En un estudio con pacientes psiquiatricos, Hughes y Hatsukami (1986), por ejemplo, encontraron que la
mayoria de los pacientes que estaban diagnosticados con algun tipo de trastorno psicoldgico, fumaban y consu-

mian diversas sustancias psicoactivas en mayor proporcion que la poblacion en general. Los resultados sefa-
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laron que los trastornos mayoritariamente estaban asociados a: esquizofrenia (88%), mania (70%), depresion
mayor (49%), ansiedad (47%), trastorno de personalidad (46%), y trastornos de ajuste (45%). Otros estudios
también han encontrado relaciones entre la farmacodependencia y las conductas delictivas (Casares-Lopez et
al., 2012; Lopez, Alba y Garrido, 2005; Tiffon, 2008). Por ejemplo, Da Silva, Guevara y Fortes (2006), y Moral,
Sirvent y Rodriguez (2004) sugieren que la conducta delictiva temprana se encuentra asociada al consumo de
sustancias psicoactivas al generar, esta ultima, distorsiones en la percepcion de riesgo, lo que aumenta las
probabilidades de presentar problemas de orden comportamental.

Desde el analisis conductual, en relacion con las personas consumidoras de sustancias psicoactivas, se
plantea que aquellas que tienden a evitar sus experiencias negativas, ejecutan conductas de evitacion y/o
escape, siendo el consumo de sustancias una de ellas (Vinet et al., 2009). Esto se sustenta por medio del
analisis funcional de la conducta del patrdn de consumo, que tiene en cuenta los estimulos antecedentes, va-
riables del organismo, las respuestas y las consecuencias, siendo estas Ultimas los factores de mantenimiento
del consumo de sustancias psicoactivas en un individuo (Moral, Rodriguez, y Sirvent, 2006). La probabilidad
de incrementar y mantener dicho consumo esta asociada con las sensaciones placenteras, aprobacion de los
demas, entre otros (reforzamiento positivo), y también por la evitacion y/o escape (reforzamiento negativo) ante
la presencia de un estimulo que resulta aversivo, como son las experiencias negativas que generan malestar.

De Ledn (1989), por su parte, llevd a cabo una revision sobre psicopatologia en personas dependientes de
sustancias en comunidades terapéuticas, encontrando como caracteristica, trastornos del caracter (alta desvia-
cién psicopatica) y pensamiento confuso y afectado (alta en esquizofrenia); pequenos, pero desviados picos se
encontraron en los perfiles de depresion, psicastenia e hipomania. Por su parte, la evidencia al respecto de las
diferencias de género frente al consumo y los trastornos de la personalidad es mixta (Pedrero y Rojo, 2008);
mientras que sobre la variable edad, los estudios en pacientes no clinicos con el uso del Inventario Multifasico
de la Personalidad de Minnesota sugieren que la depresion tiende a incrementar con la edad (Polimeni et al.,
2010).

La psicologia ha buscado implementar estrategias de intervencion que permitan abordar este problema
de salud y que resulten eficaces en la abstinencia y la reduccién del consumo, incluso con la realizacién de
programas preventivos para ello (Becofia, 2008). Siguiendo a Tenorio y Marcos (2000), conocer los rasgos de
personalidad en individuos consumidores o abstinentes de las diversas sustancias psicoactivas, permitira esta-
blecer planes de intervencion psicoterapéutica de mayor precision, teniendo en cuenta alcances y limitaciones,
asi como variables relacionadas con dichos rasgos que pueden interferir de manera desfavorable o0 como una
ventaja en el proceso psicoldgico.
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Por lo anterior, el objetivo del presente estudio es identificar diferencias en el perfil de trastornos de perso-
nalidad de sujetos pertenecientes a una comunidad terapéutica para el tratamiento del consumo de sustancias
psicoactivas de la ciudad de Bogota, Colombia, y sujetos de poblacion general para, con ello, aportar en la
comprension de elementos que pueden ser Utiles a la hora de elaborar planes de intervencion eficaces.

Participantes

La investigacion se desarrollé con la participacion de 30 personas (16 hombres y 14 mujeres) entre los 17 y los
28 anos (M=22,32 afios DE=3,46). El grupo de personas consumidoras (n=15) tenian edades comprendidas
entre los 17 y los 28 afios (M=22,8 aios, DE= 3,78), y pertenecian a una fundacion sin animo de lucro de la
ciudad de Bogota, Colombia, cuya especialidad es el tratamiento de las adicciones toxicas y no toxicas. La
caracteristica principal de los individuos era la dependencia de alguna o varias SPA, principalmente marihua-
na, cocaina y bazuco. Los participantes, junto a condiciones especificas y homogéneas en relacion con las
conductas adictivas, constituyeron una muestra no probabilistica de sujetos voluntarios; de esta manera, para
determinar las caracteristicas en los individuos, se tuvieron en cuenta los criterios de inclusion establecidos
previamente por el equipo de psicologia. Para el contraste con grupo no consumidor se contd con la participa-
cion de 15 personas, de la misma ciudad, con edades comprendidas entre los 18 y los 26 afos (M=21,6 afos,
DE=2,95), seleccionadas de manera intencional, a quienes se les aplicd previamente una prueba de tamizaje
para descartar indicadores de consumo. Cabe seialar la limitacion, para el estudio, de este tamafno muestral.

Siguiendo a Ayala et al. (2009), los criterios de inclusion para la realizacion de la investigacion fueron los si-
guientes: a) tener una edad comprendida entre los 17 y 30 arios, b) presentar actualmente abstinencia frente al
consumo de sustancias psicoactivas, ¢) presentar adecuadas condiciones de salud para acudir a las sesiones
de evaluacion psicoldgica, d) capacidad lectora y de escritura para interpretar la informacion solicitada en las
pruebas psicoldgicas, e) contar con previa firma del consentimiento informado, f) indiferenciacion de situacion
laboral actual (al ser pacientes internos deben abstenerse de toda actividad académica, laboral), y g) indiferen-
ciacion de estrato socioeconémico. Por otro lado, los criterios de exclusion fueron para este caso: a) contar con
un diagndstico psiquiatrico o psicolégico mayor, y b) algiin impedimento fisico o alteracion de la conciencia que
interfiriera en la validez de los resultados.
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Instrumentos

Para la valoracion de dependencia a sustancias se utilizd la Escala CRAFFT (CARLOS), la cual fue creada
en el Boston Children’s Hospital por Knight y colaboradores (Knight, Sherritt, Shrier, Harris y Chang, 2002).
Esta conformada por seis items, que han sido sometidos a muiltiples pruebas a lo largo de mas de 10 afos.
Las preguntas estan disenadas para ser aplicadas por el clinico o ser autoaplicadas. Un puntaje mayor de dos
alerta al clinico sobre la presencia o el riesgo de consumo. Esta prueba permite hacer tamizaje de consumo
de sustancias psicoactivas ubicando distintos niveles: no consumo, consumo experimental, consumo social o
recreativo, consumo regular, frecuente o habitual, abuso y dependencia. Los estudios realizados en Colombia
muestran que la escala CRAFFT (CARLOS) presenta una alta sensibilidad (0,80) y especificidad (0,86) para la
identificacion de cualquier trastorno relacionado con el consumo de sustancias (Cote-Menéndez, Uribe-Isaza y
Prieto-Suarez, 2013). A su vez, este mismo estudio sefiala un coeficiente de alfa de Cronbach de 0,8951y un
promedio de covarianza inter-item de 0,1424.

Por otra parte, para la evaluacion de los trastornos de personalidad, se utiliz6 el Inventario Multifasico de la
Personalidad de Minessota (MMPI-2), el cual consiste en un inventario autoaplicado de 567 items de respuesta
verdadero-falso. Arroja un total de 6 escalas de validez, 10 escalas clinicas basicas y 15 escalas de contenido,
junto a otras que también pueden ser consideradas. Permite correlacionar escalas basicas y complementarias
de los rasgos de personalidad en un individuo (Amador, Forns, Abad, Kirchner y Roig, 2006; Green, 2000). En
promedio, esta prueba toma alrededor de una hora en ser aplicada. Dicho instrumento presenta gran fortaleza
en la discriminacion de psicopatologia, objetivo para el que fue construido; en consecuencia, es en esta area
en la que ha sido mas utilizada (Nufez, 1994; Rivera, 1991). Para este estudio se tuvieron en cuenta las 10
escalas clinicas del MMPI-2: hipocondriasis (Hs), depresion (D), histeria (Hy), desviacion psicopatica (Pd),
masculinidad-feminidad (Mf), paranoia (Pa), psicastenia (Pt), esquizofrenia (Sc), hipomania (Ma), e introversion
social (Si).

La escala de hipocondriasis (Hs) mide la tendencia a quejas de sintomas fisicos, a expresar hostilidad in-
directamente y a ser critico de otros. La escala de depresion (D) determina la tendencia a expresar depresion
0 pesimismo. La escala de histeria (Hy) evalGa la propension a experimentar conflicto psicoldgico a través de
sintomas fisicos especificos. La escala de desviacion psicopatica (Pd) evalia problemas asociados con las
normas sociales y seguimiento de la ley, al igual que desviaciones en el comportamiento relacionado con la
moral y relaciones familiares, sociales, académicas, laborales y sexuales, problemas de delincuencia y dificul-
tades con la autoridad. La escala de masculinidad-feminidad (Mf) se relaciona con el grado en el cual los roles
e intereses sobre lo masculino y lo femenino son tenidos en cuenta. La escala de paranoia (Pa) evalua la sen-
sibilidad interpersonal, inadecuadas interpretaciones de las intenciones de las demas personas junto con ideas
de referencia, suspicacia y grandeza. La escala de psicastenia (Pt) evaliia compulsiones (conductas repetitivas)
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u obsesiones (rumiacion de pensamientos), ademas de ansiedad, dificultades en la autoestima y capacidad
para tomar decisiones. La escala de esquizofrenia (Sc) evalia ideas o pensamientos excéntricos o inusuales,
alucinaciones y delirios. La escala de hipomania (Ma) evalda la tendencia hacia sintomas hipomaniacos, tales
como periodos ciclicos de excesiva energia, ausencia de direccion, personas habladoras, impulsivas, con baja
0 escasa tolerancia a la frustracion. Por Ultimo, la escala de introversion social (Si) evalia la tendencia a la
timidez y la humildad, en donde bajos puntajes indican tendencia a la sociabilidad y la extroversion.

Los puntajes brutos del Inventario Multifasico de la Personalidad de Minnesota MMPI-2 son convertidos a
puntajes T, para asi comparar el puntaje de la persona con el grupo normativo sobre el cual se hizo la estan-
darizacion de la prueba. A su vez, permite comparaciones entre los puntajes individuales dentro de un perfil
diagnostico. Las puntuaciones T entre el grupo normativo tienen una media de 50 y una desviacion estandar de
10. Un puntaje de T entre 50 y 65 se considera que esta en el rango normal (Green, 2000).

Procedimiento

Se informd a los participantes pertenecientes a la comunidad terapéutica y a aquellas personas que formaban
parte del grupo de las no consumidoras (quienes se encontraban en contextos diferentes: académico, laboral,
ocio, entre otros) el objetivo del estudio, ante lo cual se mostraron de acuerdo; por consiguiente, se procedio a
aplicar los instrumentos ya mencionados. La evaluacion de los participantes se realizé en dos (2) sesiones: la
primera de ellas, consistid en la aplicacion de la escala de tamizaje CRAFFT (CARLOS) para discriminar consu-
midores de no consumidores. La segunda sesion de evaluacion incluyd la aplicacion del Inventario Multifasico
de la Personalidad de Minnesotta MMPI-2 en una sola jornada para todos los participantes. Para el desarrollo
de la investigacion se aplico el formato de consentimiento informado a todos los participantes y se tuvieron en
cuenta criterios de confidencialidad y anonimato. Adicionalmente se conté con el consentimiento de la institu-
cion terapéutica en el caso de las personas consumidoras de sustancias psicoactivas.

Los datos recolectados fueron digitalizados en el paquete estadistico Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) version 21. En este, se realiz6 la exploracion de los datos e identificacion de posibles valores
atipicos. Previo al analisis se constatd que no existiesen datos perdidos. A su vez, la estrategia de analisis
implic6 la evaluacion de la normalidad de los datos para cada grupo, a través del estadistico de Shapiro-Wilk
(S-W). Este mismo implicé el analisis de normalidad por cada una de las escalas en cada grupo. Luego de esto
se elabord el perfil del Inventario Multifasico de la Personalidad de Minnesotta MMPI-2, el cual se presento en
forma grafica. Se aplic una prueba de contraste para establecer diferencias entre los puntajes promedio del
grupo consumidor y no consumidor en cada uno de los componentes del Inventario Multifasico de la Persona-
lidad de Minnesotta MMPI-2. Se utilizé como estadistico no paramétrico de contraste, la U de Mann-Whitney.
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Los analisis de normalidad de los datos muestran que en los 10 componentes analizados del MMPI-2: hipocon-
driasis (Hs), depresion (D), histeria (Hy), desviacion psicopatica (Pd), masculinidad-feminidad (Mf), paranoia
(Pa), psicastenia (Pt), esquizofrenia (Sc), hipomania (Ma), e introversion social (Si), tanto en el grupo de con-
sumidores como en el de no consumidores, solo Pa y Pt no evidencian una distribucion normal en los datos del
grupo de no consumidores (Pa S-W=0,83 p=0,012; Pt S-W=0,86 p=0,024).

Ahora bien, la figura 1 sefala diferencias entre los perfiles de los grupos consumidores y no consumidores.
El “perfil de sierra dentada” fue consistente con otros estudios en los que se ha utilizado este mismo instrumen-
to en poblacion perteneciente a comunidad terapéutica para el consumo de sustancias (Polimeni et al., 2010).
En estos estudios, las escalas desviacion psicopatica, paranoia y esquizofrenia, estuvieron significativamente
por encima del resto de escalas clinicas. En el presente estudio, la excepcion fue la escala hipomania, la cual
obtuvo un puntaje muy por encima de las otras escalas en el grupo de consumidores.

Figura 1. Perfil de valores promedios de consumidores y no consumidores en las escalas de la prueba MMPI-2

Nota: Hs = Hipocondriasis; D = Depresidn; Hy = Histeria; Pd = Desviacion Psicopatica; Mf = Masculinidad-Feminidad; Pa = Paranoia; Pt =
Psicastenia; Sc = Esquizofrenia; Ma = Hipomania; Si = Introversion social.
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El analisis de muestras independientes presentado en la tabla 1 indica diferencias por género en los pun-
tajes de las escalas psicastenia (Pt) e hipomania (Ma), siendo este puntaje mayor en hombres que en mujeres
(Dif-Pt=9,732 p<0,05 y Dif-Ma=10,161 p<0,01).

Tabla 1. Medias, desviaciones estandar y diferencias por sexo en escalas del MMPI-2

Desviacion Error estandar

Media (M) estandar (DE) (SE) Diferencia Mann-Whitney (U) Sig. (p)
Hombre 55,31 8,654 2,164
Hs 2,40 100,50 0,632
Mujer 57,71 9,643 2,577
Hombre 51,38 13,099 3,275
D 2,66 105,00 0,771
Mujer 48,71 8,203 2,192
Hombre 52,00 11,553 2,888
Hy 1,21 105,00 0,771
Muijer 53,21 8,586 2,295
Hombre 57,69 10,569 2,642
Pd 4,90 84,50 0,252
Mujer 52,79 10,772 2,879
Hombre 56,50 7,720 1,930
Mmf 3,64 87,00 0,298
Mujer 52,86 11,044 2,952
Hombre 56,63 1,17 2,779
Pa 3,05 89,00 0,338
Muijer 53,57 9,756 2,608
Hombre 57,38 10,145 2,536
Pt 9,73 51,50 0,012*
Mujer 47,64 8,454 2,260
Hombre 62,63 13,155 3,289
Sc 6,98 75,50 0,129
Mujer 55,64 11,453 3,061
Hombre 66,88 10,819 2,705
Ma 10,16 40,00 0,003*
Mujer 56,71 6,450 1,724
Hombre 53,75 11,115 2,779
Si 3,39 94,00 0,453
Muijer 50,36 7,792 2,082

Nota: Hs = Hipocondriasis; D = Depresion; Hy = Histeria; Pd = Desviacion Psicopatica; Mf = Masculinidad-Feminidad; Pa = Paranoia; Pt =
Psicastenia; Sc = Esquizofrenia; Ma = Hipomania; Si = Introversion social; *p<0,05 **p<0,01

El andlisis de contraste sefala que la escala de desviacion psicopatica (Pd) presenta una importan-

te diferencia entre el grupo de consumidores (X, =61,4 DE=8,9 SE=2,29) y el grupo de no consumidores

(Xoyon.=49,4 DE=9,16 SE=2,36). Con un 0=0,05 establecido previamente, esta diferencia resulto significativa

U=38,5 p<0,001. En la tabla 2 se puede apreciar que dichos rasgos presentan una alta tendencia en la pobla-
cion de consumidores y, por el contrario, es baja frente a la poblacién no consumidora.
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Tabla 2. Diferencias de medias entre grupos consumidores y no consumidores para cada componente

. Desviacion  Error estandar . . Mann-Whitney
Media (M) estandar (DE) (SE) Diferencia )
Consumidor 57,33 9,597 2,478
Hs 1,80 98,00 0,567
No Consumidor 55,53 8,709 2,249
Consumidor 53,13 12,828 3,312
D 6,00 82,00 0,217
No Consumidor 4713 8,140 2,102
Consumidor 53,27 12,759 3,294
Hy 1,40 99,50 0,595
No Consumidor 51,87 6,958 1,796
Consumidor 61,40 8,895 2,297
Pd 12,00 38,50 0,001**
No Consumidor 49,40 9,164 2,366
Consumidor 55,20 10,530 2,719
Mf 0,80 97,00 0,539
No Consumidor 54,40 8,542 2,206
Consumidor 60,47 9,672 2,497
Pa 10,53 46,50 0,005*
No Consumidor 49,93 8,531 2,203
Consumidor 58,73 8,779 2,267
Pt 11,80 37,50 0,001*
No Consumidor 46,93 8,689 2,243
Consumidor 65,87 12,065 3,115
Sc 13,00 43,00 0,003*
No Consumidor 52,87 9,855 2,545
Consumidor 68,27 6,871 1,774
Ma 12,26 31,50 0,000*
No Consumidor 56,00 9,554 2,467
Consumidor 54,33 10,926 2,821
Si 4,33 85,00 0,267
No Consumidor 50,00 8,089 2,089

Nota: Hs = Hipocondriasis; D = Depresion; Hy = Histeria; Pd = Desviacion Psicopatica; Mf = Masculinidad-Feminidad; Pa = Paranoia; Pt =
Psicastenia; Sc = Esquizofrenia; Ma = Hipomania; Si = Introversion social; * p<0,01 **p<0,001

Otras escalas, como paranoia (Pa), también muestran diferencias significativas entre las medias compara-
das (x,_,.=60,47 DE=9,67 SE=2,49; X, ., =49,93 DE=8,53 SE=2,2). Con un a=0,05 establecido previamente,
esta diferencia resulté significativa U=46,5 p<0,01. Por otro lado, el valor promedio del componente de psicas-
tenia (Pt) es superior en los participantes del grupo consumidor (X, . =58,73 DE=8,77 SE=2,26), a diferencia

PtGe
del encontrado en los participantes no consumidores (X, =46,93 DE=8,68 SE=2,24). Con un a=0,05 esta-

blecido previamente, esta diferencia resulto significativa U=37,5 p<0,001. La media del puntaje en la escala de
esquizofrenia (Sc) del grupo consumidor fue de x . =65,87 DE=12,06 SE=3,11; mientras que la media del
puntaje de la escala de esquizofrenia del grupo no consumidor fue de x_.,,=52,87 DE=9,85 SE=2,54. Con
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un a=0,05 establecido previamente, esta diferencia resulté significativa U=43 p<0,01. Finalmente, se encon-
traron diferencias en las medias en el componente de hipomania (Ma), que presenta una puntuacion mas alta
en el grupo de consumidores (X,,. . =68,27 DE=6,87 SE=1,77), a diferencia del grupo de no consumidores
(X,.nc=96 DE=9,55; SE=2,46). Con un a=0,05 establecido previamente, esta diferencia resulto significativa
U=31,5 p<0,001.

Las diferencias entre grupos consumidores y no consumidores resultaron significativas para las escalas des-
viacion psicopatica (Pd), esquizofrenia (Sc), paranoia (Pa), psicastenia (Pt) e hipomania (Ma). Los resultados
en las escalas de desviacion psicopatica y psicastenia concuerdan con los hallazgos de diferentes autores en
pacientes consumidores de heroina, mientras que los altos valores de esquizofrenia y desviacion psicopatica se
correlacionan con los hallazgos especificos de De Ledn (1989) sobre el comportamiento del perfil psicopatico
de personas abusadoras de sustancias pertenecientes a comunidades terapéuticas. Sin embargo, el primero
sefala puntuaciones superiores en depresion, mientras que el segundo encuentra puntuaciones ligeramente
superiores en las escalas depresion, psicastenia e hipomania. En este estudio, no se encontraron diferencias
significativas en la escala de depresion (D), lo que podria indicar una posible caracteristica relacionada con ba-
jos niveles de depresion de la poblacion de la cual deriva esta muestra. Altos valores en las escalas esquizofre-
nia e hipomania concuerdan con el alto porcentaje de estos componentes encontrados por Hughes y Hatsukami
(1986), en pacientes psiquiatricos que habian consumido sustancias psicoactivas.

Por otro lado, las diferencias por género en las escalas de psicastenia e hipomania hacen pensar en po-
sibles relaciones de esta variable con dichas escalas. En este estudio, los altos puntajes en dichas escalas
se encontraron en hombres. Esto contrasta con el estudio de Polimeni et al. (2010), en el que se encontraron
mayores valores de estas escalas en mujeres. Lo anterior ratifica la idea de hallazgos mixtos referentes a las
diferencias de género en los perfiles de personalidad de consumidores de sustancias psicoactivas.

La desviacion psicopatica (Pd) se encuentra asociada a una amplia gama de respuestas (negativas o
inadecuadas) que presenta el individuo, particularmente con problemas asociados a las normas sociales y a la
ley (Alarcon, Vinet y Salvo, 2005; Caceres, Salazar, Varela y Tovar, 2006). Los distintos estudios mencionados
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anteriormente son consistentes en sefalar a este componente como relacionado con el consumo sustancias
psicoactivas, debido, posiblemente, a que el sujeto podria encontrar en el consumo una forma de oposicion a
la norma.

Autores como Tamayo (1998) sugieren que hay diferentes explicaciones que conectan el uso de drogas
y los sintomas psiquiatricos, entre ellas, las que pueden ser atribuidas al consumo de sustancias o la predis-
posicion por parte del individuo, lo cual facilita que el consumo sea el detonante de la esquizofrenia (Sc), la
exacerbacion del trastorno o coincidencia en consumo de sustancias psicoactivas y desarrollo de la misma. La
esquizofrenia, al ser un trastorno clinico que generalmente se presenta de caracter irreversible, complica ain
mas el desarrollo de consumo de sustancias psicoactivas, dado que el alivio subjetivo del malestar percibido por
el individuo, promueve, incrementa y mantiene dicho consumo. Lo anterior, se sustenta por medio de diferentes
estudios que parecen relacionar el abuso de sustancias psicoactivas (entre ellas el cannabis) y la esquizofrenia
(Regier et al., 1990; Tien y Anthony, 1990; Verdoux, Gindre, Sorbara, Tournier y Swendsen, 2003). Lamentable-
mente, diversos autores sefialan que la comorbilidad existente entre el consumo de sustancias psicoactivas y la
esquizofrenia presenta una evoluciéon mucho mas acelerada, un pronéstico negativo, probabilidades de mayor
numero de hospitalizaciones, poca adherencia al tratamiento, inadecuada respuesta a los farmacos (que por el
consumo de sustancias psicoactivas, incluso, contrarresta sus efectos positivos, entorpeciendo su tratamiento),
conductas violentas, modificaciones en su estado del animo y problemas en la conducta (McCreadie, 2002;
Menezes et al., 1996).

Al respecto de la psicastenia (Pt), es posible pensar que en personas consumidoras, el consumo se con-
vierte en una suma de sintomas que resultan inmanejables e intolerables (irritabilidad, ansiedad, dificultad para
concentrarse, intranquilidad, disminucion de la tasa cardiaca, disforia, impaciencia e insomnio, e incremento
del apetito con aumento de peso, entre otros). En este caso, a nivel cognitivo, afecta que permanentemente se
esté pensando en la forma de adquirir de nuevo la sustancia, al igual que irritabilidad con quienes le rodean,
disminuyendo el interés en su cuidado e higiene personal, lo cual interviene en su percepcion sobre si mismo.

Por otro lado, el componente paranoia (Pa) se puede asociar con el consumo de sustancias psicoactivas,
ya que al haber una alteracion en la percepcion bajo el estado de un alucindgeno y/o en abstinencia del mis-
mo, las conductas de los individuos se caracterizan por una fuerte reaccion fisiolégica y cognitiva, al igual que
alucinaciones visuales, auditivas, tactiles, olfatorias, incluso gustativas y delirios; lo anterior relacionado con las

ideas de persecucion y dano que otras personas pudieran efectuar sobre los consumidores.

Drugs Addict. Behav. | Vol. 2 | N°. 2 | julio-diciembre | 2017



Consumo de sustancias psicoactivas y trastornos de la personalidad: estudio comparativo entre personas consumidoras y no consumidoras
Consumption of psychoactive substances and personality disorders: comparative study among consumers and non-consumers

Los resultados en la escala de hipomania (Ma) son interesantes. Aqui, se considera que la hipomania pue-
de tener relacion con el consumo de sustancias, ya que, siguiendo a Fernandez (2002), la asociacion ocurre
segun la funcion que cumple el consumo en diferentes trastornos clinicos: desinhibicion social y reduccion de
estrés, y por el aumento de la sensibilidad al sistema de recompensa.

El aporte a la disciplina psicoldgica que pretendi6 la presente investigacion, especialmente en el contexto
clinico y frente a un problema de salud publica, como es el consumo de sustancias psicoactivas, estuvo en
establecer diferencias de personalidad entre estos grupos, para asi pensar en posibles relaciones entre dicho
consumo Yy los trastornos de personalidad, se hace referencia a los componentes del inventario aplicado, y que
forma parte de los trastornos de personalidad descritos en los diferentes manuales de clasificacion diagndstica
CIE 10 y Manual diagnoéstico y estadistico de los trastornos mentales DSM-V.

Los principales argumentos para conocer estas asociaciones radican en varios aspectos: identificar de
manera oportuna y acertada el diagnéstico clinico; orientar las necesidades terapéuticas de los consultantes y
favorecer la efectividad del tratamiento psicoldgico; predecir el pronéstico (las conductas de riesgo que puedan
presentarse por intoxicacion o abstinencia, exacerbando los trastornos de personalidad a que haya lugar); y en
implementar nuevos procesos terapéuticos basados en la evidencia, teniendo en cuenta que, al presentarse la
relacion entre el consumo de sustancias y los trastornos de personalidad, se hace mas resistente el proceso y
menos adherente, si se tiene presente que estos ultimos consisten en patrones de conductas permanentes e
inflexibles de experiencia interna y externa del individuo que se aleja de lo que cultural y socialmente se espera.
Por esta razdn, al detectarlos a tiempo, favorecera el inicio y mantenimiento de un tratamiento mas acertado.

Finalmente, el rigor cientifico establecido a lo largo de la presente investigacion, respalda su utilizacion a la
luz de nuevos casos en relacion con esta problematica de salud publica. Se torna conveniente la replicacion de
este estudio con el fin de generalizar estos resultados a muestras con mayor numero de participantes, ya que,
como se menciond inicialmente, un elemento limitante es la muestra, que si bien es pequeria y los resultados
son especificos a dicho estudio, a mayor numero de participantes seguramente los resultados sean ain mas
significativos; de hecho, se podria realizar un estudio con caracteristicas similares, o incluso con nuevas varia-
bles, que permitan profundizar sobre los trastornos de personalidad existentes en la actualidad. Igualmente, se
recomienda establecer un tnico contexto en la aplicacion de los instrumentos, garantizando equivalencia (a ni-
vel de variables del organismo, condiciones ambientales y contextuales), tanto en las personas consumidoras,
como en aquellas no consumidoras.
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Se recomienda, para futuras investigaciones, analizar diferencias a partir de los tipos de sustancias psi-
coactivas utilizadas por los grupos de consumidores, y realizar estudios que afinen la identificacion de variables,
eliminando los sesgos y resultados artefactuales que emergen de la ausencia de control de variables intervi-
nientes, como aquellos asociados al género.

El equipo de investigacion agradece el apoyo brindado por la Direccion de Investigacion, Desarrollo e Inno-
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Resumen

Las conductas autodestructivas, es decir, lesiones que se aplican a si mismo de diversas maneras y enfocadas a varias
areas de la vida, son actuaciones preocupantes que atentan contra la integridad humana y el sentido de vida.

Una de las conductas autodestructivas es el consumo de drogas, que funge un rol de anestesia o evasion de la realidad
personal y que a la vez es una manifestacion de desinterés y llamado de atencién por parte de si mismo y las personas que
estan alrededor.

El presente articulo expone de forma general la conceptualizacién de conductas autodestructivas, sus principales causas
y consecuencias, que han sido relacionadas con el uso y abuso de drogas, reflejando factores de riesgo que impiden el
crecimiento del individuo.

El objetivo del escrito es concientizar al lector en esos elementos, para que de forma preventiva se puedan ofrecer herra-
mientas al consumidor y se evite avanzar en el consumo de drogas y en la reaccion autodestructiva.

Es una invitacion a que se fomenten factores protectores desde el andlisis de los presentados en el escrito, para que el
individuo tenga amplitud de herramientas personales y emocionales, y aproveche las alternativas que la experiencia y la
misma vida le ofrece.
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Conductas autodestructivas y las drogas
Self-destructive behaviors and drugs

Abstract

Self-destructive behaviors, it means, the injuries that the subjects inflict on themselves in diverse ways and focused on
different areas of life, are worrying actions that endanger human dignity and a sense of life.

One of the self-destructive behaviors is drug consumption, that takes on a role of anesthetic or evasion from personal realities
and that at the same time is a manifestation of lack of interest and a call for attention to the subject itself and the people
around it.

This article presents the general conceptualization of self-destructive behaviors and their main causes and consequences
when connected to the use and abuse of drugs; reflecting risk factors that impair the individual’s growing.

The purpose of the text is to make these aspects conscious to the reader so that different tools can be offered to the consumer
preemptively and the advance in drug consumption and the self-destructive reaction can be avoided.

This is an invitation to cultivate protective factors from the analysis of those present on this text, so that the individual has
an ample array of personal and emotional tools and takes advantage of the alternatives that experience and life itself offer.

Keywords:
Self-esteem; Life crisis; Self-destructive behaviors; dependence; sense of life.
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Las conductas autodestructivas son aquellas acciones que la persona se hace a si misma o deja de hacerse
y que le llevan a perjudicar algin area de vida, truncando su propio desarrollo integral. De ahi que el mismo
consumo de drogas y alcohol es considerado dentro del estudio psicoldgico y DSM IV como una conducta au-
todestructiva, ademas se reconoce que el consumo de drogas conduce a estas conductas.

Entonces, ¢ esta consciente el consumidor de ello o lo hace sin conocimiento? ;Podria decirse que el adicto
consume drogas, a sabiendas de que se autodestruye porque hay una justificacion o justificaciones existencia-
les y de peso?

Sin embargo, el cuestionamiento trascendental es: el por qué, qué razones un ser humano, especialmen-
te en etapas de desarrollo concretas, llamese adolescente o adulto, querra hacerse dafno a si mismo sea de
forma inconsciente o consciente, principalmente esta ultima. Todo esto, partiendo del hecho de que el adicto a
sustancias quimicas, para efectos de este escrito, no posee trastornos de personalidad o mentales, ni tiene un
diagnostico dual del que se puede desprender su adiccion.

En este articulo se pretenden definir las principales conductas autodestructivas desde un concepto concreto
y sencillo para que el lector pueda analizar los factores protectores y de riesgo que afronta un consumidor, de
manera que se prevengan o trabajen, logrando un buen desarrollo en el individuo y adecuado proyecto de vida;
ademas de demostrar que el abuso de drogas es una conducta autodestructiva.

En la sociedad actual, por las ofertas y demandas socioculturales e informatizadas, se invita a vivir como se
sienta mejor: sin limites, pensando solo en el sujeto mismo, y se es mas propenso a caer en actitudes que re-
lajan, retan, dan identidad, o se cree que conducen a la felicidad, evitando confrontar situaciones personales o
luchar por las que hay que superar.
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“Actualmente, con la ‘normalizacion’ del consumo de drogas, la drogodependencia encubre, enmascara,
compensa y descompensa un rango bastante amplio de problemas personales y familiares” (Goti, 2000, p. 25).

Como ya se menciond, una conducta autodestructiva es aquella accion ya sea consciente o de forma in-
consciente por el consumidor, que provoca malestar emocional, moral, espiritual, fisico y social en la persona 'y
los que estan a su alrededor.

El comportamiento autodestructivo (CADI) pasa desapercibido, frecuentemente negado, menospreciado o deformado
tanto por el sujeto que lo realiza como por la gente que lo rodea. La diferencia entre comportamiento autodestructivo
directo e indirecto es que el directo es consciente e intencionalmente autodestructivo, mientras que el indirecto no.
El CADI se puede considerar como un suicidio lento, inconsciente y a largo plazo siempre y cuando las conductas
se repitan y tienda a aumentar la intensidad con las que se presentan. (...) CADI, es una forma de vida, un rasgo de
caracter repetitivo, un habito. Se presenta lentamente, de forma inconsciente y las consecuencias se manifiestan a
largo plazo. Es una manera de evitar el dolor. Es un intento de mantener el control y la prediccion; locus de control
interno contra externo (Gonzalez y Haghenbeck, s.f., p. 1).

Es asi como, si se partiera de una clasificacion de conductas autodestructivas, se podria mencionar que las
hay segun su afectacion y el nivel en que el sujeto desea manifestarse; es decir, hay reacciones que causan
autolesiones fisicas que se pueden observar en el momento como el cortarse los brazos, pero hay otras pocas
expuestas como utilizar cinturones con picos u objetos punzantes debajo de la ropa que solo la persona que la
usa lo sabe y quizas no quiere que otros lo sepan.

Por otro lado, estan las ideas negativas 0 mensajes autodestructivos que pueden aplastar severamente la
seguridad personal y autoestima desde el “yo soy un indtil o un bueno para nada”, que muchas veces es una
réplica de lo que se escucha en casa, hasta el estancarse en areas de la vida, llamese deportivas, artisticas,
académicas, sociales, espirituales, entre otras, por creer profundamente que su objetivo en esta vida es ser
“un cero a la izquierda” o “mal nacido” o “incapaz” o percibir que no hay una meta o persona por la cual luchar.

“Las interpretaciones precedentes del comportamiento anormal lo contemplan respectivamente como una
alteracion moral, una enfermedad médica o un ejemplo de aprendizaje de conductas equivocadas” (Papalia y
Wendkos, 1988, p. 547).

De ahi que la moral sea considerada dentro de un parametro de valores humanos, universales y espiritua-
les, y lo social como problemas personales que surgen de dificultades con otros, de relacionarse con los demas
o la sociedad, ya sea porque desde la crianza lo han incapacitado o porque para el consumidor es mas facil y

comodo estar dependiendo de alguien que vele por él o como una forma de llamar la atencion cuando no la ha
podido captar de manera saludable.
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Quizas hay conductas transmitidas o aprendidas desde la familia o grupo en el que se ha formado. Se trae
a colacion al joven consumidor de un status social medio alto, de quien su madre se cuestiona por qué es adicto
si le ha dado todo lo material que ha querido; pero a la hora de analizar un poco su historia surge lo siguiente:
es producto de un embarazo adolescente no planeado, ni deseado, en donde su gestacion fue de intentos de
aborto por parte de su madre, de ocultar el crecimiento abdominal y de la tension normal de un embarazo;
ademas, su padre bioldgico no veld por él y el padrastro no fue un buen ejemplo. Todo ello lo percibi6 el bebé.

Causas de conductas autodestructivas en el adicto

El consumidor es aquel ser humano que ingiere por via oral, inyectada (sanguinea o muscular), inhalada o
genital una o mas sustancias quimicas (naturales, semisintéticas o sintéticas) que producen una reaccion en el
sistema nervioso central, ya sea estimulante, depresivo o alucindgeno, y por ende, causan impulsos o adorme-
cimientos en el funcionamiento del cuerpo y estado emocional.

Algunos tedricos y la sociedad en general han clasificado al usuario de drogas de diversas maneras. Belefo
y Diaz (2011), en su trabajo de grado para optar por su maestria, describen a cada tipo de consumidor en:
esporadico o experimental, ocasional por actividades especificas, habitual o casual como los fines de semanay
que se refiere al control del consumo, el uso y abuso para finalizar en una dependencia que lleva a la adiccion.

Ahora bien, relacionando las conductas adictivas con las autodestructivas, se consideran como principales
causas las siguientes:

Autoestima inadecuada: durante la vida se experimentan muchas situaciones alegres para recordar y tristes
que se quisieran olvidar, lo que permite que se construya la identidad y autoestima.

Ciertamente las personas que estan alrededor, desde que se nace hasta que se muere, aportan a que la
autoestima esté adecuada o no, elevada o no; sin embargo, el mayor responsable de esta es la persona en si,
debido a sus decisiones, interpretaciones, esfuerzo y motivacion, que forjan metas personales, emocionales y
sociales.

La autoestima es el sentimiento que se tiene de si mismo, el como se ve (autoconcepto o autoimagen),
como se valora y se da a respetar, la confianza en las capacidades y habilidades, que si se desarrollan con
ahinco y perseverancia, generan autoconfianza y a la vez autocontrol.
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William James, fundador de la Escuela Funcionalista, en Fensternheim (1990), como se citd en Mezerville
(1995), define la autoestima como “el resultado de lo que la persona hace para obtener el éxito en aquellas
metas que pretende alcanzar” (p. 5).

Un individuo se puede proponer que su autoestima esté adecuada al levantarse; positivo todos los dias,
dispuesto a trabajar por ello, a superarse, a ser mejor en lo que labora, a cumplir sus suenos (autoafirmacion),
y ello ayudara a mantener buenas relaciones con los demas; el asunto es que debe de tener un sentido de vida
o el deseo firme de hacerlo y lamentablemente muchos de los consumidores de drogas no lo hacen para evadir
estos vacios y sentimientos de soledad.

La inadecuada autoestima conduce a la inseguridad personal, poca expresion de sentimientos y una comu-
nicacion poco asertiva; de esta forma, no se pueden desarrollar caracteristicas resilientes que son basicas para
que se busquen alternativas de vida que beneficien las diferentes areas de desarrollo.

Dependencia: el apego o la dependencia es la bisqueda de placer, seguridad, autorrealizacion y sentido de
vida convertido en un deseo insaciable, que produce mas vacio, ansiedad e inseguridad.

Existen dependencias de muchos tipos: a las personas, a los objetos, a las drogas, a las circunstancias, en
fin, a cualquier cosa que no sea ver la realidad propia y enfrentarse a si mismo, ni asumir las consecuencias
buenas o0 malas que puedan venir al proponerse un proyecto de vida.

En el mundo de las adicciones y las dependencias existe un fenomeno inflacionario que se conoce como tolerancia.
Cuando la dosis, sea quimica o psicol6gica, se repite una y otra vez, el cerebro se habitla a ella y necesitara una
mayor porcion de lo mismo para mantener el efecto placentero inmediatamente anterior. El organismo intentara de
este modo restablecer el equilibrio producido por la carencia repitiendo la estimulacion deseada una y otra vez. (...)
asi es el mundo babeante del apego. Lo que comienza con una simple atraccion/placer termina en una especie de
inflacion bioquimica y psicoldgica que raya en el absurdo: “necesito mas de lo mismo para obtener lo mismo” (Riso,
2012, pp. 62-63).

El inconveniente de la dependencia es que no hay autonomia, independencia, oportunidad para desarrollar
la esencia personal desde la propia identidad; ademas, obliga al sujeto a estar necesitando de alguien o algo
que dard la felicidad, y si no es asi, la reaccion y accion seran para captar la atencion de quien dependo.

Crisis de vida: las crisis son comunes en cada etapa de vida segun el desarrollo fisico, emocional, social,
cognitivo, moral, debido a que conducen a una madurez y adaptacion al medio y a si mismo, dentro de las cir-
cunstancias vividas y, si se puede decir de esta manera, sufridas.
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Cada vez que se esta en crisis, especialmente si es de vida o existencial, se dan dos opciones: se crece y
se aprende o se estanca y se entra de alguna forma en disconformidad y depresion emocional.

Segln Webster, como se cito en Pittman Ill (1995) las crisis de desarrollo:

Son universales y, por ende, previsibles. Deberian ser manifiestas pero pueden poseer algunos rasgos encubiertos;
ademas pueden representar cambios permanentes en el status y funcién de los miembros de la familia, y no sélo fases
temporales. Pueden surgir a raiz de factores bioldgicos y sociales, mas que de la estructura familiar. Son muy reales,
no pueden prevenirse (p. 29).

Algunos de estos cambios evolutivos son dtiles y graduales; otros son abruptos y dramaticos. Unos son
determinados por las diversas etapas bioldgicas; otros, por condicionamientos de la sociedad.

La promiscuidad y los embarazos adolescentes, el uso de drogas y las deficiencias escolares, no constitu-
yen verdaderas crisis de desarrollo, pero son tan frecuentes que casi parecen serlo. Todas estas son crisis que
las personas involucradas pueden prevenir, pero ¢acaso existen potentes fuerzas sociales que alienten una
cierta conducta en una cierta etapa de la vida?

De acuerdo con Slaikeu (1996), una crisis es un estado temporal de trastorno y desorganizacion, caracteri-
zado, principalmente, por la incapacidad del individuo para abordar situaciones particulares, utilizando métodos
acostumbrados para la solucion de problemas. Segun este autor,

todos los seres humanos pueden estar expuestos en ciertas ocasiones de sus vidas a experimentar crisis caracteriza-
das por una gran desorganizacion emocional, perturbacion y trastornos en las estrategias previas de enfrentamiento.
El estado de crisis esta limitado en tiempo (el equilibrio se recupera de cuatro a seis semanas después), casi siempre
se manifiesta por un suceso que lo precipita, puede esperarse que siga patrones secuenciales de desarrollo a través
de diversas etapas y tener el potencial de resolucion hacia niveles de funcionamiento mas altos o bajos. La resolucion
final de la crisis depende de numerosos factores, incluyendo la gravedad del suceso precipitante, recursos personales
del individuo (fuerza del yo, experiencias con crisis anteriores), y los recursos sociales del individuo (asistencia dispo-
nible de “otros significantes”) (p. 12).

De esta forma, es mas complicado para el ser humano cuando no se asume y acepta que esta pasando una
fase de crisis, porque al suceder esto, no se trabaja en superarla, no se utilizan las herramientas personales y
habilidades para perfilar un proyecto de vida ideal.
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Abuso vivido: el abuso es todo tipo de palabra, gesto, accion, proteccion o no, dirigido a un individuo y que
afecta su integridad fisica, emocional o psicoldgica, sexual, de proteccion y seguridad personal. Estas reaccio-
nes pueden causar dafnos irremediables, que marcan un antes y un después en la historia de vida y, por ende,
en sus necesidades, sentido de existencia, metas, relaciones con los demas y vinculos emocionales.

Solis (2001) indica que el abuso es:

Todo comportamiento originado en una relacién de poder que lesione los derechos de una persona (...) se entiende
por relacion de poder, aquella que nace de una diferencia de fuerza, edad, conocimiento o autoridad entre la victima
y su ofensor (p. 67).

Existen diferentes tipos de abusos o violencias, que a continuacion se presentan:

Fisico: “dano no accidental provocando lesiones internas, externas o ambas” (Fundacion Paniamor, 1998,
p. 40). Estas pueden ir desde golpes, quemaduras, zarandeos, escupitajos, empujones, jalones de cabello u
orejas, mordeduras, hasta agredir con cuchillos y armas que no solo dejan marcas fisicas y emocionales, sino
que pueden causar lesiones cerebrales, dseas, en drganos que no se pueden subsanar, inclusive pueden
conducir hasta la muerte; ademas del aprendizaje que se esta adquiriendo a nivel familiar para tratar a los que
estan alrededor.

Abandono, negligencia o descuido: “incluye acciones u omisiones de los padres o guardianes (...) no sa-
tisfacen sus necesidades basicas, teniendo la posibilidad de hacerlo” (Fundacion Paniamor, 1998, p. 48). Una
de las situaciones que se da es el no proporcionar comida, abrigo o dejar que el sujeto esté fuera de casa sin
proteccion alguna, lo que da a entender que no es importante para nadie y que debe buscar seguridad y com-
pania en otro sitio. Por otro lado, es un ambiente que se presenta como normal, de manera que el individuo lo
imitara con su entorno personal y social.

Abuso emaocional: “toda accion u omision que dane la autoestima o el desarrollo potencial de una persona
menor. Incluye los insultos constantes, el no reconocer aciertos, ridiculizar, rechazar, manipular, explotar, com-
parar, tener expectativas irreales, etc. Sobreproteccion o permisividad excesiva” (Fundacion Paniamor, 1998,
p. 57).

Hay un dicho que menciona que una palabra duele para toda la vida; inclusive se habla de que un mensaje
ofensivo es peor que un golpe, porque la herida es profunda y llega al corazén. Lo anterior se refiere al trauma
y desconfianza que se genera en la estima personal, ya que es una autoridad o personaje afectivo el que ma-
nifiesta cosas despreciativas y expresa sus sentimientos de esta forma.

Drugs Addict. Behav. | Vol. 2 | N°. 2 | julio-diciembre | 2017



Lizzy Alpizar Jiménez

Aqui se podria implicar la sobreproteccion como un tipo de abuso porque no se le permite al nifio, adoles-
cente, adulto 0 anciano ser responsable de sus propias decisiones y consecuencias, ser comprometido ante la
dinamica de vida que enfrenta y construye, lo que le provoca una posicion de timidez y desproteccion afectiva
o0 un confort que le estanca en su proceso de vida.

Ante una sobreproteccion o desproteccion, en ocasiones, surge el egoismo que no tolera que otro sea
mejor, tenga mas habilidades o las adquiera, de manera que se escuda o se crea una nebulosa por medio del
consumo.

Abuso sexual: una actividad de contenido sexual que propicia su victimizacion y de la que el ofensor obtiene
gratificacion. Incluye abusos deshonestos, exhibicionismo, acoso sexual, exposicion o participacion en porno-
grafia, prostitucion, sexo oral, sodomia, penetracion genital o anal con un objeto, violacion e incesto (Fundacion
Paniamor, 1998, p. 68).

Esta tiene muchas connotaciones porque puede abrir una puerta a la promiscuidad o no saber como tener
una vida sexual sana y correcta consigo mismo y su pareja. Es uno de los abusos mas dificiles de afrontar,
denunciar y superar porque crea mucha culpabilidad y deshonra.

Ambiente en que se desenvuelve

La personalidad y caracter de un sujeto mas el ambiente, las costumbres y entorno son los que definen el
comportamiento y reacciones que se deben adoptar, ya sea por supervivencia, imitacion, aprendizaje o hasta
obligacion.

Un ejemplo, es cuando el padre le dice a su hijo menor de edad: “tdmese este trago para que se haga
hombre” 0 “vaya sirvame un trago” o “vaya lave la copa para poder tomarme otro trago” o dejan que el menor
de edad comparta en un ambiente de tragos de sus padres.

Otra situacion comdn es la de las sefioras 0 esposas que muchas veces caen en el juego de dependencia
o0 codependencia, en el que suplican a su conyugue que no salga de la casa y que ella lo acompana a consumir
o le facilita el consumo, y en ocasiones también caen en el vicio.

De la misma forma puede suceder si se tratara de un abuso, de una autoagresion, de un estado emocional
depresivo o inestable. Los que estan alrededor copian y reproducen las expresiones y acciones con las mismas

alternativas de vida o son resilientes y con sus propias herramientas salen avante.
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Un ambiente puede retar, invitar a que la curiosidad sea resuelta 0 a sumergir a alguien en un ritual que no
solo lleva a un consumo de alguna o muchas sustancias, sino a una conducta de autoagresion; quizas es la
Unica forma de pertenecer a algo, ser valorado por alguien o ser tomado en cuenta como persona, aunque las
consecuencias que se den en el proceso de consumo, sean las contrarias.

Ausencia de sentido de vida

Al no tener un proyecto de vida perfilado, el individuo no puede plantearse metas porque desconoce sus ha-
bilidades, ya sea porque a diario los que le rodean le repiten una y otra vez que es un “bueno para nada” o al
poseer una autoestima baja, no logra visualizar un futuro prometedor, no se cree capaz de realizar sus suenos
y propuestas o de reflejar sus aptitudes personales.

La frustracion que experimenta hoy el hombre ya no es sexual si no existencial, y ya no adolece tanto de un sentimien-
to de inferioridad como de un sentimiento de falta de sentido (...). Esta sensacion de falta de sentido viene acompa-
fiada habitualmente de una sensacion de vacio, de un “vacio existencial” (Frankl, 1972, como se citd en Frankl, 2000,
p. 103).

Un hombre sin sentido de vida, sin suefios, sin razones de por qué existir y crecer, no tiene ningln vin-
culo hacia si y a los demas, no desea vivir, ni que haya vida a su alrededor, desea morir; y como ya se sabe,
hay muchas vias de morir: dejar de comer o hacerlo demasiado, provocarse lesiones fisicas 0 emocionales,
unirse a bandas, pandillas o grupos con rituales y costumbres delictivos o con manifestaciones y simbologias
autoagresivas.

“Las consecuencias de ello son o bien que el hombre sélo desea aquello que hacen los demas, es decir, con-
formismo, o bien al revés, que solo hace lo que los demas desean, es decir totalitarismo” (Frankl, 2000, p. 104),
resultado de que es mas sencillo hacer lo que otros indican porque asi se esta acostumbrado o porque no hay un
deseo de lucha y avance, probablemente por demanda del entorno e historia personal.

Principales conductas autodestructivas en el consumidor de drogas

Seguidamente se presentan las consecuencias en las diversas areas de vida del consumidor en las que se
evidencian conductas autodestructivas a raiz del consumo, que a la vez parten de las mismas conductas para
depender de alguna sustancia.
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Fisicas

Fisioldgicas: alteraciones en cualquiera o todas las necesidades basicas de las que habla Abraham Maslow
(1975): respiracion, alimentacion, descanso, homeostasis, sexo.

Una de las mas importantes es la conducta alimentaria debido a que da energia, ayuda al funcionamiento
de los drganos, entre ellos el cerebro (motor de todo el cuerpo), da vitalidad influyendo en la vista, oido, equili-
brio, entre otros. “Los trastornos de la conducta alimentaria se caracterizan por las graves alteraciones que pre-
sentan estas pacientes en lo que a sus pautas de alimentacion se refiere” (Echeburta y Maraiién, 2001, p. 514).

Echeburia y Maraidn (2001) también se refieren en su estudio a las categorias diagndsticas mas frecuen-
tes relacionadas con los trastornos de alimentacion, como aparece en otros estudios (Garfinkel et al., 1995;
Piran, Kennedy, Garfinkel y Owens, 1995), cuyas relaciones fueron “los trastornos del estado de animo, el con-
sumo de sustancias adictivas, los problemas de ansiedad y la fobia social, asi como las disfunciones sexuales
(deseo sexual inhibido y anorgasmia, especialmente)” (Echeburta y Marafidn, 2001, p. 518).

Autolesiones: gestiones que se hace a su cuerpo o mente por medio de heridas, palabras, pensamientos,
ideas o costumbres que afectan la integridad.

Mendoza y Pellicer (2002), como se citd en Diaz, Gonzalez, Minor y Moreno (2008) escriben que

el comportamiento autolesivo (...) se define como una conducta autodestructiva que causa dario tisular directo (...) no
tiene intencidn de causar la muerte y las lesiones no son tan extensas o severas como para constituir un dafio letal;
ademas, mencionan a Rojas (2002) quien manifiesta las consecuencias de la autolesion, (...) aliviar un dolor emocio-
nal insoportable, (...) paradéjicamente (...) una forma de autopreservacion (p. 7).

Dentro de las autolesiones se pueden contar las de descuido personal como no banarse, no comer o hacer-
lo con lo que se encuentra en los basureros, dormir en la calle, el cabello en el rostro o el uso de la sudadera
tapandose su cuerpo y cabeza, unido a la confusion del adicto entre identidad e imagen.

Lamentablemente, hoy en dia, esta de moda el cutting (cortarse partes del cuerpo como brazos, piernas y
estomago para soportar dolor), jugar ruleta rusa (detonar un arma en su cabeza con una sola bala intentando
que no se dispare), el golpearse contra estructuras de metal, cemento u otras de grosor, el brincar frente a un
tren, bus, automévil o cualquier otro artefacto invitando a otro a que haga lo mismo porque “no pasa nada” (qui-
zas una forma de retar a la muerte) , el vestirse y adoptar una personalidad de tristeza como modo de denuncia
social —como por ejemplo los Emmos (tribu urbana)-, el utilizar drogas auditivas, lo cual de alguna manera es

una manifestacion de poca importancia ante la vida y de lesiones personales.
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Otra exposicion, como se ha mencionado anteriormente, es la emocional, debido a que una idea, un men-
saje 0 una palabra negativa pueden desatar sentimientos, reacciones y estilos de vida derroteros, sin sentido y
pasion, baluartes para forjar un plan de vida integral.

Seguridad: cuando una persona se siente protegida fisica, emocional y espiritualmente, esta segura y
confiada, lo que le invita a proponer mas, arriesgarse, tomar decisiones sdlidas y asumir las consecuencias
con mayor facilidad. Algunos aspectos de seguridad, segun la piramide de Abraham Maslow (1975) son: tener
vivienda, ocupaciones, medicamentos, estabilidad familiar.

Otro aspecto de importancia son los limites y las normas de convivencia, ya que al tener claridad de lo que
se le pide, el como comportarse y qué rol le corresponde desde su etapa de vida y posicion (familiar, como
estudiante, como vecino, amigo u otro), hay una seguridad de su actuacion y personal que le hace sentirse mas
auténomo y menos dependiente.

Personales — emocionales

Como se ha dicho anteriormente, la autoestima, seguridad, sentido de vida, la formacion humana-espiritual,
entre otros factores, llevan a una estabilidad emocional, un correcto autocontrol, a expresar una comunicacion
asertiva, a poseer mayor capacidad ante la frustracion, lo que conduce a una buena toma de decisiones y, por
ende, a una adecuada resolucion de conflictos y satisfaccion con el actual proyecto personal.

Dentro de este aspecto, no se puede dejar de lado que los valores personales, universales, socio-culturales
y de convivencia se han adquirido desde muy nifos, y se pretende que en etapas maduras se apliquen con
responsabilidad y compromiso.

Sociales

Personalidad y desadaptacion social: todo ser humano es Unico e irrepetible, nace con una personalidad que
se va modificando segun su aprendizaje, crecimiento, experiencias, influencias y necesidades fundamentales,
y en esa via se adapta o no a la sociedad, a sus demandas y las normativas.

La definicion psicologica de personalidad es:

El conjunto de las formas relativamente consistentes de relacionarse con la gente y las situaciones que ponen un sello
de individualidad en cada uno de nosotros. En tanto que nuestras actitudes, nuestros valores, nuestras opiniones y
nuestras emociones son las piedras angulares de nuestra individualidad, el modo como actuamos en estos estados
mentales determina lo que otros veran como nuestra personalidad (Papalia y Wendkos, 1998, p. 508).
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El modo como los otros nos determinan, depende de la personalidad, de como el sujeto se asuma indivi-
dualmente y como se percibe; asi se da un comportamiento y una forma de actuar, la llamada adaptacion o
desadaptacion social.

La desadaptacion social se puede identificar por algunas de las caracteristicas que presenta Martinez (s.f.)
a continuacion: “modificacion de las actividades acostumbradas, cambios de horarios, habitos de suefo, recha-
zo de los viejos amigos de siempre e inclusion de nuevas personas no conocidas por la familia” (p. 81). Algunas
consignas que influyen han de ser: conformidad, es decir, conveniencia tanto para si como para otros; pensa-
miento grupal, descrito como “una aceptacion poco critica por parte de los miembros de un grupo intimamente
unido de una linea de conducta poco inteligente” (Papalia y Wendkos, 1998, p. 618); obediencia a la autoridad a
pesar de que las indicaciones sean las correctas 0 no; poco o falta de comportamiento prosocial, concibiendo el
altruismo como “comportamiento que se lleva a cabo para beneficiar a otro sin esperar recompensas de fuentes
externas” (Macaulay y Berkowitz, 1970, como se citd en Papalia y Wendkos, 1998, p. 624), circunstancias que
no le permiten ir mas alla de su ego y quizas, un ego lastimado.

Conductas suicidas o suicidio: diligencias que atentan contra la vida o la acaban. Estos hechos se dan por
diversas vias, ya sea consumiendo alguna sustancia téxica o perjudicial para la salud en cantidades extremas,
utilizando armas blancas o de fuego, ahogamientos, ahorcamientos, lanzandose de lugares altos o de peligro
latente, tirandose frente a medios de transporte, cortandose partes del cuerpo en donde hay facilidad de
desangrarse, son algunos ejemplos.

Un hombre o una mujer que tienen intencién de morir y lo ejecutan, realmente se encuentran en un estado
emocional de soledad, desesperacion y crisis existencial en el que no estan visualizando ninguna salida.

Diaz, Faus, Pérez, Sola y Tejedor (2011) expresan que

el suicidio es posiblemente la muerte mas desoladora, tanto para el suicida como para los que le sobreviven; ignorada
frecuentemente por el medio social. (...) Por cada suicidio consumado se realizan entre 20 y 30 intentos suicidas, con
lo que el riesgo de recidiva es importante. Hasta un 35-50% repiten el intento, sobre todo mediante intoxicaciones
medicamentosas voluntarias (p. 281).

Violencia y riesgos asociados: la violencia surge cuando el sujeto se queda sin recursos y no sabe como
dirigir su vida, expresar sus sentimientos, enfrentar sus problemas, comunicarse adecuadamente, relacionarse
con los demas. Muchas veces esta conducta es aprendida y/o reproducida debido a que se sigue un patron de
generaciones, familiar, de machismo o de poder.
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Los factores de formacion son todas aquellas agresiones, humillaciones y eventos que inciden sobre el desarrollo
de un sano autoconcepto (...), como le transmiten al nifio que no es capaz, le evitan confiar en si mismo, sobrepro-
tegiéndolo, le impiden expresar lo que piensa y siente, le ejercen control por medio de la culpa y ridiculizacion, son
abusados fisica 0 sexualmente, hay violencia intrafamiliar, econémica, verbal, emocional y fisica, le distorsionan la
realidad, le ensefian a vivir entre miedos y castigos, no crean limites creando baja tolerancia a la frustracion (Marti-
nez, s.f., pp. 21-22).

La violencia es un medio utilizado para ejercer autoridad porque no se conoce otra forma de liderazgo, inti-
midar porque no se quiere ser menos o reconocer errores, evadir sufrimientos o debilidades ya que no expresa
su sentir o aprueba los de otros.

Es probable que aquella persona violenta también ha sido violentada y es el dnico estilo de vida que conoce
o le ha servido para poder alcanzar sus deseos; sin embargo, al no emplearse una via adecuada, se teme, se
maneja ansiedad y estrés, se es mas violento consigo y con los demas.

La definicion comprende tanto la violencia interpersonal como el comportamiento suicida y los conflictos armados.
Cubre también una amplia gama de actos que van mas alla del acto fisico para incluir las amenazas e intimidaciones.
Ademas de la muerte y las lesiones, la definicion abarca igualmente innumerables consecuencias del comportamiento
violento, a menudo menos notorias, como los dafios psiquicos, privaciones y deficiencias del desarrollo que compro-
meten el bienestar de los individuos, las familias y las comunidades (Instituto Interamericano de Derechos Humanos
[IIDH], 2014, p. 39).

Se podria decir que la delincuencia es uno de los derivados de la violencia debido a que un asalto o robo,
un asesinato, una violacion, son aspectos que trasgreden la dignidad y espacio intra e interpersonal.

Para prevenir eventos violentos es imprescindible velar por una comunicacion apropiada, tener una red
de apoyo suficiente, identificar las narrativas colectivas, mantener un proceso de educacion emocional y una
distribucion de responsabilidades propias de la edad.

Relaciones interpersonales insanas: sin lugar a dudas, el principal medio por el cual el individuo aprende
a relacionarse con los otros es la familia, seguida del lugar de estudio y luego todos los escenarios sociales
en los que se desenvuelve como el barrio, grupos deportivos, sociales, culturales o religiosos, en los que las
necesidades de amor y pertenencia son o no satisfechas. Desde la experiencia vivida y el ejemplo observado,
asi es la conducta reflejada y la manera de relacionarse con los demas, ya sea para bien o para mal.
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Una de las consecuencias de estas relaciones es el acto sexual de alto riesgo por aspectos promiscuos,
violaciones, agresiones, costumbres, situacion de vivienda —como por ejemplo cuando el nucleo familiar solo
tiene una cama donde deben dormir el papa, la mamay los hijos—; rituales de iniciacion sexual como que el pa-
dre debe de tener la primera relacion coital con su hija o lleva a su hijo a un prostibulo, mutilacion de genitales,
entre otros, que fomentan esas relaciones insanas.

Espirituales

El area espiritual va mas alla de una creencia y una religion, es cultivar el espiritu, la esencia personal, el salir
de un egocentrismo y proponer las habilidades y aptitudes al servicio de una sociedad. Aquella busqueda de
paz, equilibrio, libertad y felicidad interna que no se encuentra en aspectos materiales o afectos externos, sino
que esta dentro del ser humano.

La ausencia de sentido y significado de |a propia existencia, impulsa a la busqueda de un mundo ficticio y pseudoiden-
tidad por medio del consumo de drogas. De igual forma, los profundos vacios existenciales e inconformismos, tienden
a ser llenados por sustancias y/o comportamientos que recuerden la vitalidad (...) las toxicomanias son una respuesta
a un mal-estar existencial y que es el espiritu de los tiempos que a través de la postmodernidad ha formado a nuestros
jovenes dentro de la vacuidad que deja la inmediatez, la busqueda exagerada del placer y del poder (Martinez, s.f.,
p. 35).

De alli la importancia de poseer espacios de soledad que se disfruten, de recreo y ocio, de salud mental,
de desarrollo de habilidades, de metas apasionantes, una buena toma de decisiones, un proyecto de vida mo-
tivante desde un proceso reflexivo y ordenado.

Valores tergiversados

Debido a que el mundo esta en constante cambio y cada vez se acelera mas por razones tecnoldgicas, cientifi-
cas y redes sociales, y la globalizacion ha conducido a que el planeta se convierta en un barrio, las costumbres
e ideales sean compartidos y ofertados, la jerarquia de valores ha cambiado, pero no desaparecido.

El ser humano no s6lo tiene una facultad cognoscitiva que le sirve para emitir “juicios sobre la realidad”, sino que es
capaz también de emitir “juicios de valor sobre las cosas”. (...) Los valores no son ni meramente objetivos ni mera-
mente subjetivos, sino ambas cosas a la vez: el sujeto valora las cosas, y el objeto ofrece un fundamento para ser
valorado y apreciado (Tierno, 1992, p. 11).
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Existen muchos tipos de valores, principalmente, los universales como respeto, dignidad, igualdad, y li-
bertad; pero también estan los personales como la aceptacion de si mismo, la calma; de convivencia como
la generosidad y cordialidad; los sociales, por ejemplo, comprension o compasion; culturales como identidad;
institucionales, entre ellos, laboriosidad y responsabilidad, que se desarrollan con fines especificos y segin las
situaciones presentadas.

Descubrir los valores s6lo es posible a quien mira positivamente el mundo, al que previamente ha comprendido que
todo lo que existe “existe por algo y para algo”; que cualquier ser, por pequefio que sea, tiene su sentido y su razon de
ser, es decir, vale (Tierno, 1992, p. 12).

Actualmente, los valores son mas personales e individualizados, cada sujeto vela por sus intereses en un
sentido egoista y poco altruista y no tanto por los comunitarios; de alli que la persona no sepa como canalizar
sus expresiones verbales o no verbales, su libertad, y requiera todo instantaneo; no adquiera capacidad de
lucha y frustracion; construya sus propios valores para resolver su vida a su antojo o los convierte en asuntos
negativos como tentar contra la vida o dignidad, violentarse fisica, psicolégica, patrimonial o sexualmente, des-
cuidar la integridad y, por ende, proyecto de vida.

Una conducta autodestructiva, es decir un maltrato a si mismo, puede ser desde alglin gesto que pareciera tan
simple como menospreciarse, no cuidarse a nivel fisico, mental, espiritual, hasta autoagredirse —como pasarse
armas punzocortantes en el cuerpo, ingerir sustancias toxicas, intentos suicidas y otras acciones-—.

Las personas pueden producirse una o varias conductas destructivas por varias razones: llamar la aten-
cion de alguien (padres, conyugues, amigos, profesores o personas de admiracion), retar al dolor y la vida, o
porque realmente no encuentran otra alternativa de subsistencia debido a una autoestima lesionada, un estilo
de existencia dependiente, una etapa de crisis mal orientada, un ambiente poco propicio para desarrollarse
integralmente, entre otros factores de riesgo.

Ademas de la funcion protectora y selectiva de la autoestima, el autoconcepto es considerado como un agente activo
que promueve comportamientos consistentes con la imagen... asi como evaluaciones diferenciales del medio am-
biente (...) existe, por tanto, consistencia entre la forma como el individuo se percibe y la forma como se comporta
(Tamayo 1993, p. 22).

DOI: https://doi.org/10.21501/24631779.2444
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Ahora bien, partiendo del hecho de que se vive en un mundo globalizado, informatizado, donde hay acceso
a la informacion en cualquier rincon del planeta y que, en general, las personas conocen acerca de las drogas,
se podria decir que consumirlas es una conducta autodestructiva porque el consumidor sabe qué consecuen-
cias personales, sociales, fisicas, econdémicas y emocionales va a tener y aun asi lo hace, quizas por llenar un
vacio que es doloroso y no tiene sentido, que prefiere anestesiar para no enfrentar. Razén por la que se deben
reforzar todas las areas de la persona (fisica, cognitiva, socioemocional, cultural, espiritual), incluyendo las
ocupaciones, el recreo y ocio, el proceso de superacion personal, la toma de decisiones, la responsabilidad de
los riesgos asumidos, el uso de la libertad, el aprecio al espacio personal y colectivo. Para ello existen grupos
de ayuda, redes de apoyo, vinculos personales, sociales y espirituales que pueden acompanar en la transfor-
macion de una conducta autodestructiva por una afectiva y de construccion de identidad desde un proyecto de
vida completo, integral y adecuado.

En el articulo La prevencion del uso indebido de drogas en América Latina: un compromiso de todos, los
autores escriben:

Las estrategias mas acogidas y por ende mas eficaces en la prevencion, son aquellas que se centran en aspectos
aparentemente muy diferentes al uso indebido de drogas, tales como el mejoramiento de los conocimientos practicos
de la comunicacion en los ambientes cotidianos, el mejoramiento de la autoestima y las técnicas de adopcion de de-
cisiones (Tamayo, 1993, p. 102).

El autor declara la inexistencia de conflicto de interés con institucion o asociacion comercial de cualquier indole.
Asimismo, la Universidad Catdlica Luis Amigd no se hace responsable por el manejo de los derechos de autor
que los autores hagan en sus articulos, por tanto, la veracidad y completitud de las citas y referencias son res-
ponsabilidad de los autores.
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Abstract

This article is a reflection that establishes the connection between the use of sports as Brazilian jiujitsu along with

psychotherapy with emphasis on the bonding theories and the structure of self, as part of a program of addictions in an
integral psycho-social framework
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Cuando la razon de nuestro ejercicio profesional se constituye en restablecer la salud a los seres humanos y,
mas alla de eso, ensenarles la mejor manera de potenciarse, se requiere la busqueda de nuevas estrategias
que permitan dar cumplimiento a tal fin; lo cual, dada la escasa flexibilidad de nuestro sistema, resulta arduo,
pero a ello trasciende la intencion de construir mejores realidades.

La experiencia como practicante de un arte marcial y médico psiquiatra, percibiendo mediante el ejercicio
diario los factores intervinientes y caracteristicas clinicas implicadas en el proceso de desintoxicacion y reha-
bilitacién de los jovenes del Centro Médico Cognitivo e Investigacion (CMC) inmersos en conflictos sociales de
diversa indole, que se traducen en cuadros de adicciones a las drogas, violencia sexual y social, plantea nuevos
retos en el uso de terapias no convencionales para rehabilitacion. En dicha busqueda surge un programa deno-
minado “Fundacidn proyecto social CMC jiu jitsu”, que dota a dichos jovenes de una nueva perspectiva de vida.

El brazilian jiu jitsu, cominmente llamado Jiu-jitsu brasilefio, es una de las artes marciales de mas rapido cre-
cimiento en el mundo. Fue presentado por primera vez en los EE. UU. en la década de los noventa, durante la
creacion de la UFC (Ultimate Fighting Championship). A este ejercicio se asocian beneficios como la promocion
de la transformacion positiva, invitando su practica a la reflexion sobre el apoyo desde los procesos involucra-
dos en la teoria del vinculo como condicion de supervivencia.

El vinculo es condicién de supervivencia, es decir que “las condiciones de nacimiento son de tal grado de prematurez,
que es imposible que el recién nacido sobreviva sin la asistencia del otro social”. El otro ya tiene un caracter social
por el sdlo hecho de asistir al recién nacido. Pero esta condicion de supervivencia va mas alla de la simple asistencia
de las necesidades basicas que garantizan la vida del organismo vivo que es el bebé. Asi pues, se puede decir que
todo nifio venido al mundo establece dos tipos de relacion con la madre o el otro que lo auxilia (Bernal, 2010, p. 3).
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Si tenemos en cuenta el planteamiento tedrico y las condiciones psicosociales caracteristicas en la pobla-
cion que sufre conflictos sociales, encontramos procesos de embarazos no deseados, abandono temprano por
parte de alguno de los padres, abuso por parte de parientes y el uso de sustancias por motivaciones afectivas
(déficits internos), entre lo mas frecuente.

Ante estas condiciones, la practica de un arte marcial como el brazilian jiujitsu —en adelante BJJ-, se trans-
forma en una estrategia pragmatica que intenta aplicar habilidades en situaciones de defensa del mundo real
como medio de defensa y ataque. Desde el inicio en las terapias psicolégicas, como en el BJJ, se aprende a
experimentar lo que estas habilidades otorgan al paciente-practicante, practicante-paciente: el cdmo se hacen,
como se utilizan, contra quién se utilizan, teniendo en cuenta los distintos grados de habilidad, fuerza y técnica.
Desde lo psicoldgico, como el uso de herramientas y habilidades, pueden conllevar a combatir los patrones
negativos formados por la construccion dada por el medio y los ataques directos al self (Instituto Tecnologico
Auténomo de México [ITAM], 1986).

El contacto fisico constante en BJJ crea patrones vinculares que son propios del inicio de la estimulacion
neuro-sensorial temprana; este estimulo desarrolla patrones de vias neuronales que dan paso a la empatia, al
amor, al reconocimiento del otro. Los jovenes vinculados al programa que presentan conflictos sociales, por su
parte, tienden a manejar patrones de contacto verbal y fisico agresivo, son impulsivos, no tienen normatividad
social, y algunos han vivido experiencias traumaticas de abuso fisico, sexual y verbal.

Este contacto provoca la liberacion de neurotransmisores en el cerebro y las hormonas en todo nuestro cuer-
po, que nos hacen mas conscientes, enfocados y conectados. La oxitocina es una hormona a menudo llamada
la hormona del “abrazo” y de la “empatia”, que se libera en el cuerpo durante el contacto fisico (Cachafeiro-
Espino y Vale-Martinez, 2015).

El contacto fisico cercano, en el contexto de la practica de BJJ, produce que el cerebro y cuerpo reaccionen,
preparandonos no solo para huir o luchar; sino también para estar muy alerta. La noradrenalina, adrenalina y
cortisol inundan nuestros cuerpos y sinapsis, disminuyendo los tiempos de reaccion, lo que aumenta nuestro
ritmo cardiaco y la respiracion, y la mejora de nuestro enfoque y conciencia.

Al tener una conciencia plena durante los entrenamientos, los practicantes-pacientes, pacientes-practi-
cantes aprenden a reconocer su entorno, sus sensaciones y sus experiencias inmediatas. Ante la situacion de
estrés que conlleva la posibilidad de recibir una técnica de ahorcamiento o control, el cerebro solo activa un uso
de patrones basicos de supervivencia que enfocan a la mente en la manera de evitarlo. En tales situaciones,
nuestro cerebro reconoce una situacion de supervivencia y nos obliga a orientar con intensidad en nuestras
experiencias inmediatas.
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De esta manera, el paciente-practicante sublima cada una de estas experiencias traumaticas y resignifica
su lucha interna en nuevos patrones; aprende a combatir una situacion de estrés y controlarla y a darse cuenta
de que no tiene que llegar a punto maximo de dano ante la confrontacion; asi mismo, a medida que avanzay
racionaliza la experiencia, el joven adicto encuentra que no necesariamente la tinica manera de huir, escapar o
cualquier opcion derivada de la necesidad del deseo, es la droga.

Empieza a reflexionar que existen otras maneras, posiblemente otros caminos mediante los que esa misma
busqueda de bienestar —olvido de la situacion que afectaba su futuro— puede ser alcanzada; que puede utilizar
ese momento de practica o estrés vivencial como nueva estrategia mental y social construyendo alternativas
para si mismo. Ademas, durante el ejercicio intenso, nuestro cerebro libera el factor neuro-tréfico derivado del
cerebro (BDNF, por su sigla en inglés); esta proteina protege y repara el tejido neural y produce una sensacion
de bienestar.

Ahora bien, si consideramos los procesos de dario cerebral producidos por la adiccion o los traumas aso-
ciados a la misma, tendriamos un nuevo factor neuro-protector, debido principalmente a que el dafio en la
fisiopatologia de la enfermedad es comun; los factores de vulnerabilidad mas el factor externo crean un circulo
vicioso que al final producen un fendmeno de neuro-degeneracion, que a su vez es neuro-progresivo (Armas
Castafeda, Pezoa Jares y Vasquez Medina, 2010).

En el desarrollo del arte marcial, al igual que en la psicoterapia conjunta se da un trabajo evolutivo de au-
toconocimiento, bisqueda de metas diarias contra uno mismo y contra los demas. Cuando alguien empieza el
primer acercamiento terapéutico tenemos temores, miedos, defensas, es dificil evitar la congelacion, ser agresi-
vo 0 pasivo. Pero con el tiempo, nuestra estructura psiquica y fisica se amolda a estas situaciones, dando lugar
a la busqueda de nuevas estrategias, nuevos patrones de conducta, a planificar movimientos y reacciones,
estrategias, ataques y defensas. Con el uso de terapias no convencionales, mas el BJJ como apoyo comple-
mentario, las personas estan constantemente desarrollando y ganando con nuevas técnicas, obligando a este
ser humano como paciente-practicante a continuar también un desarrollo continuo.

Uno de los aprendizajes mas admirados dentro de la practica del BJJ es darse cuenta de que se puede
sobrevivir o defender ante un ataque, incluso por un oponente mas grande o mas fuerte. Esta es la razén por
la que BJJ puede ser una experiencia de sanacion y transformacion para los jovenes del programa que han
experimentado traumas como el abuso sexual, pues aprenden que en este ejercicio una posicion vulnerable se
convierte en una a favor, y una posicion o técnica como la guardia cerrada, en un principio puede hacer sentir
al paciente-practicante, incomodo, aturdido o vulnerado, pero con el paso del tiempo crea la experiencia de de-

Drugs Addict. Behav. | Vol. 2 | N°. 2 | julio-diciembre | 2017



El uso del deporte como terapia no convencional en rehabilitacion de adicciones
The use of sports as a non-conventional therapy in rehabilitation from addictions

sarrollo, crecimiento, confianza, estima, seguridad hacia si mismo, al transformar esa vulnerabilidad adquirida
con el trauma en una nueva experiencia con la que se defiende o adopta un control de la situacién (Graciemag,
2010).

Utilizar el arte marcial BJJ no solo como parte de un deporte, sino ademas como terapia personal o grupal,
responde a que, por su naturaleza evolutiva permanente, se convierte en una herramienta con una utilidad de
re-ingenieria psicologica, que ofrece a los estudiantes un espacio para el desarrollo personal, en la experiencia
de ser parte de un grupo y de una comunidad en la que existe apoyo dentro de sus miembros y en la que en el
suelo todos somos iguales.

El autor declara la inexistencia de conflicto de interés con institucion o asociacion comercial de cualquier indole.
Asimismo, la Universidad Catdlica Luis Amigé no se hace responsable por el manejo de los derechos de autor
que los autores hagan en sus articulos, por tanto, la veracidad y completitud de las citas y referencias son res-
ponsabilidad de los autores.

Armas Castaneda, G., Pezoa Jares, R. E y Vasquez Medina, J. A. (2010). Factor neurotréfico derivado del
cerebro en el trastorno depresivo mayor. Medigraphic, 5(1), 19-21.
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- El Comité Editorial, en virtud de la transparencia en los procesos, velara por la calidad académica
de la revista.
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cion de datos del contenido y del autor, y que el articulo no sea inédito y original.

El editor verificara la pertinencia del articulo, de acuerdo con las politicas de la revista y apoyado
en el Originality Check de Turnitin, software que detecta errores en el manejo de citas, posibles
copias y plagios. Si lo considera viable, remitira el articulo a los arbitros; de lo contrario informara
los hallazgos al autor y lo descartara. Los articulos deben tener minimo el nivel de originalidad de
un 75%.

+ Enningun caso, la direccion de la revista exigira al autor la citacion de la misma ni publicara arti-
culos con conflicto de intereses.

Si una vez publicado el articulo: 1) el editor descubre plagio, adulteracion, invento o falsificacion
de datos del contenido y del autor o errores de fondo que atenten contra la calidad o cientificidad,
podra solicitar su retiro o correccion. 2) Un tercero detecta el error, es obligacion del autor retrac-
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-+ Las opiniones contenidas en los articulos son atribuibles de modo exclusivo a los autores; por lo
tanto, la Institucion no es responsable de lo que estas pudieran generar.
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sabe quién revisd su texto.
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+ La actualidad y riqueza de las fuentes.
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Presentation

The journal Drugs and Addictive Behavior is a semi-annual scientific publication, which seeks to divulge high
quality articles on the subject of addiction that are the result of research or the product of a serious reflection of
theoretical, professional and disciplinary significance in fields such as psychology, pedagogy, social work, medi-
cine and related areas. Thus, it aims to contribute to the development of intervention, prevention of drug use and
the promotion of healthy lifestyles and holistic health processes of people; at local, national and international
levels.

Target audience and reach

The journal is aimed at professionals, university students, and public and private institutions interested in the
subject of drugs and addictive behavior and fields of knowledge such as psychology, education, social work,
medicine and other related subject areas; as well as the general public interested in issues related to addictions.

Article Structure

The articles must be unpublished, typed in Word, with one and a half spacing, using Arial 12-point font. They
should include the title, abstract and keywords in Spanish and English. In case the article is written in a foreign
language different to English, the title, the abstract and key words must be translated into English and Spanish;
the rest of the content will remain in the original language.

The maximum length of titles should be 12 words, describing the main idea of the article. The use of numbers,
symbols and abbreviations should be avoided, since it hinders later searches in databases, catalogs and index-
ing systems.

Drugs Addict. Behav. | Vol. 2 I N°. 2 | julio-diciembre | 2017



Guidelines for Authors

Each article must include the author’s name(s), as usually registered in their publications. Each article must in-
clude a footnote with the following information in strict order: last level of training, institution (no abbreviations) to
which he/she belongs, city, country, email and research group, in case he/she is part of a research group. Author
is defined as the person(s) directly responsible(s) for writing the content.

The abstract should be analytical, with a maximum of 250 words. In the case of research articles, they should
include the objectives, methodology, sample size, strategies or instruments used to collect information, and the
main findings. For articles that are not the result of research, the summary should express clearly and succinctly
the aim of the article, its main assumptions, the arguments and authors used as support and the principal thesis
that structure the article.

There should be from five to seven keywords, all of which should be present in any thesaurus of the discipline.
For example, the UNESCO Thesaurus or the Institute of Documentary Studies on Science and Technology.

Articles will be received with a maximum of four tables and / or figures; the latter are complementary visual aids
presented as photographs, graphics, diagrams or drawings. Each table or figure must have a title and a footnote
recognizing the original author. Figures and tables will have separate consecutive numbering.

For references and quotations, APA guidelines, Sixth Edition, will be used.

Types of articles
Articles can be written in any language and may correspond in structure to the following types of text:

1. Scientific and technological research article. Presents in detail the original results of completed
research projects. For this journal, the structure of the articles in scientific and technological re-
search should contain six sections: introduction, methodology, results, discussion, conclusions and
references.

2. Reflection article derived from research. Document stating the results of completed research
from perspectives that can be either analytical, interpretative or critiques of other authors, on a
specific topic based on original sources. The article’s structure must follow: introduction, develop-
ment, conclusions and references.

3. Review or state-of-the-art article. A document that presents the organization, integration and
evaluation of a series of research projects around a specific problem or area of addictions. Its pur-
pose is to divulge across the scientific community the current state of research on the matter. It is
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characterized by presenting a careful bibliographical revision of at least 50 references, as recent as
possible. The article’s structure must follow: introduction, methodology, results, discussion, conclu-
sions and references.

4. Theoretical article. It is the detailed analysis of a theory or specific concepts. Its aim is to qualify
the theoretical foundations of the discipline.

5. Case Study. A document that presents the results of a study on a particular situation, in order to
release the technical and methodological experiences considered in a specific case. It includes a
systematic review of the literature on similar cases.

6. Editorial. A document written by a member of the editorial committee, or a guest researcher, which
offers orientations on the subject of the journal.

The author should send the filled out manifestation of the transfer of property rights and the dis-
closure of conflicts of interest for the journal. This document shall be provided by the Editor and
indicates the originality of the article, which has not been previously published and is not simultane-
ously postulated in another academic journal.

+  The direction of the journal Drugs and Addictive Behavior will confirm the author, in @ maximum
of three (3) days from the reception of the contribution received, if shipment is made via email; or
immediately, if it is entered by the OJS (Open Journal Systems). The reception of articles does not
imply an obligation to publish them.

< The journal Drugs and Addictive Behavior brings articles received under initial evaluation by the
Editorial Committee; if the Committee finds relevant materials, it will send the article under evalua-
tion to anonymous reviewers, who will determine if it is publishable.

+  Once the editorial committee begins the evaluation of the article, the authors must commit them-
selves to following through with the entire review process.

+  Printed articles will not be received. All submissions must be sent, by email, to the journal’s or the
0JS'’s electronic address.

No partial versions of the text will be received, that is, those that the author is considering editing
and which are not structurally adjusted to a specific type of article.
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«  Once the article is submitted, it is understood that the author authorizes the publication of his/her
contact details and institutional affiliation.

The authors are directly responsible for the ideas, judgments and opinions expressed in the ar-
ticles; in such a way that the contents of all articles do not compromise the thought of the Editorial
Committee or the Institution.

The Editorial Committee, by virtue of the transparency in the editorial process, will ensure that the
academic quality of the journal is upheld.

«  Considered grounds for rejection: plagiarism and self-plagiarism, adulteration, invention or falsifi-
cation of data of the content and the author, or that the article is not original or unpublished.

The editor will verify the relevance of the article, in accordance with the policies of the journal and
supported by the Turnitin’s Originality Check, software that detects mistakes in the use of quota-
tions, possible copies and plagiarisms. If deemed feasible, the editor shall refer the article to the
reviewers; otherwise he/she will report the findings to the author and discard it. Articles must have
a minimum level of originality of 75%.

-+ The directors of the journal will, under no circumstances, require the author to quote the journal, nor
will they publish articles with conflicts of interest.

+ If, once the article is published: 1) the publisher discovers plagiarism, forgery, falsification or inven-
tion of data content, or false information concerning the author; misstatements that threaten the
quality or the scientific rigorousness of the journal, he/she, may request the article’s removal or
correction. 2) A third party detects the error, it is the obligation of the author to recant immediately
and proceed with the withdrawal or public correction of said article.

The views expressed in the articles are attributable exclusively to the authors; and as such, the
institution is not responsible for any impact these may have.
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Reviewers will be persons with knowledge of the specific topic of each article. The evaluation will be
undertaken in accordance with the model “double blind”, meaning that neither the reviewer knows who
is reviewing, or the author knows who revised his/her text.

For the evaluation, the referees should keep in mind:

« The validity of research results or disciplinary production.

«  The relevance of the article in terms of updating the topic of addictions.
+  Topicality and richness of sources.

+  The strength of the information.

«  The conceptual and textual consistency.

Reviewer shall complete a form in order to facilitate the provision of their views on the text that will be sent via
email.

This journal provides immediate open access to its content on the principle of making available the results of
research and generating global knowledge sharing.
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