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En el articulo se revisa la
importancia de los factores
sociales de Riesgo en el uso
y abuso de drogas en la
adolescencia. Se asume que
los factores de riesgo pueden
ser tanto una causa como una
consecuencia en el inicio del
uso de drogas. Cuanto mas
factores de riesgo estén
expuestos a los adolescentes,
mayor es la probabilidad de
que se inicien en el consumo.
Una vez se inician en el
consumo, mas frecuente se
hace el uso de drogas, y
tienden a aumentar la
exposicion a los factores de
riesgo. Esto puede llevar a
mayores niveles de consumo,
incluyendo la iniciacion en el
uso de diferentes sustancias
psicoactivas.

Adolescencia, drogas,
adiccion, factores de riesgo.

ADOLESCENCE AND
FACTORS OF RISKTO THE
CONSUME OF DRUGS

In the article it's revised the
importance of the social
factors of risk to the use and
abuse of drugs. It's asumed
that the factors of risk may
be either a cause or a
consequence in the beginning
of drug consume. The more
factors of risk are expose to
teenagers, the higher the
probability that consume
stars. Once begun the
consume, the use of drugs
becomes more frequent and
it tends to rise the exposition
to the factors of risk. This
can lead to higher levels of
consume, including the
introduction into the use of
the psicoactive substances.

Adolescence, drugs,
addiction, factors of risk.

La impresion general obtenida en
los estudios realizados hasta la
actualidad, es que las drogas, en
general, sobre todo las bebidas de
contenido alcohdlico, en particu-
lar, estan convirtiéndose en un
objeto de uso habitual por parte
de los adolescentes, y que éste
consumo cada vez se inicia a
edades mas tempranas.

Algunos autores afirman que los
factores de riesgo asociados a los
diversos trastornos de conducta
tipicos de la adolescencia (consu-
mo de drogas, conductas delicti-
vas, conductas suicidas...) guardan
gran parecido y conexion entre si.
Esto significa que no existen
factores especificos de las drogo-
dependencias. Para Calafat y col,
(1994) la asuncion de un abordaje
conjunto de diversos factores de
riesgo que afectan a los diversos
problemas del adolescente puede
tener algunas ventajas. Los diver-
sos factores de riesgo o proteccion
actdan favoreciendo uno u otro
tipo de respuesta o trastorno, de
acuerdo a la especifica dinamica
personal y a la relacion con el
ambiente, y en el caso de las
dificultades y los trastornos hablan
de un "malestar general" de los
jovenes.

INFORMACIO » 53



EMES D'ESTUDI

Los mismos autores, Calafat y col,
(1985), establecen en una investigacion
con estudiantes de ensefianza media,
diferentes estilos de vida ligados al gru-
po de consumidores de drogas legales
y al grupo de consumidores de drogas
ilegales. Como resultado atribuyen tres
formas principales para el "malestar”
antes referido: |) depresividad, 2) des-
viacién; y 3) inmadurez/inquietud. A
partir de esta diferenciacién suponen
que cada una de estas formas de ma-
lestar tiene una correlacion especifica
con el consumo de drogas.

El comienzo de utilizacidn de drogas
comienza mds a menudo entre las eda-
des de 13 a 4 afios que mds tarde. En
un amplio estudio con jévenes entre
I'l'y 16 afios la progresidn de quienes
habian probado cualquier (alguna) dro-
ga doblada desde el 13%enlos | | afios
al 26% en los 16 afios. Para el uso re-
petido habia un incremento de 8 veces
desde el 2% al 16% a lo largo de la
misma escala de edad (Zeitin y Swadi,
1989). Para estos autores las diferen-
cias del uso de drogas con respecto a
las edades es importante. Comparados
con los adultos, los adolescentes usan
menos sustancias como los opidceos y
la cocaina, y las principales sustancias
consumidas son el alcohol, el cannabis
y los disolventes. El uso de varias dro-
gas es la regla en vez de la excepcidn y
existe evidencia de que hay un renaci-
miento del consumo de las anfetami-
nas y sustancias relacionadas, de dro-
gas de disefio como el "éstasis"
(MDMA) y cocaina en forma de "crack”,
aunque esto Ultimo es un prdctica mds
generalizada en el Reino Unido que en
nuestro pals.

Zastowny vy col, (1993) realizan un
estudio actitudinal a gran escala para
intentar obtener informacién de los fac-
tores que contribuyen al inicio en el uso
de alcohol y otras drogas entre nifios y
adolescentes. El estudio utiliza una
muestra formada por los nifios de 9 a
12 afios y adolescentes de 13 a |7 afios.
El andlisis sugiere que las predicciones
del uso de droga podrian ser de alguna
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forma diferentes para drogas especffi-
cas, indicando quizds un camino dife-
rente al uso inicial y continuado. Se hi-
potetiza que los factores de vulnerabi-
lidad particulary los comportamientos
de riesgo podrian variar significativa-
mente con el tiempo, la raza y la edad,
asi como en importancia relativa con
respecto a su contribucién al uso ini-
cial y continuado de drogas.

Muchos estudios de adolescentes in-
vestigan la coexistencia de algunas va-
riables con el consumo de droga. Las
caracteristicas de personalidad, los pro-
blemas de comportamiento, los pro-
blemas emocionales y las influencias
sociales han sido las variables a las que
mds se ha hecho referencia. Para Swadi
(1991), el grado de confianza con el
abuso de drogas puede sospecharse en
un adolescente es limitado dada la na-
turaleza secreta del consumo. Este au-
tor establece cinco variables principa-
les que se asocian ocasionalmente al
consumo de drogas: fafta de asistencia
a clase, observacién del uso de drogas,
infracciones de la ley, conflictos con los
padres y mal comportamiento en cla-
se. En un estudio con 953 adolescen-
tes con edades comprendidas entre 15
y 16 afos intenta correlacionar las va-
riables mencionadas con el consumo
de alcohol, cigarrillos y otras sustancias.
Cuanto mds factores estaban presen-
tes, mayor era la probabilidad de que
un adolescente fuese un consumidor
regular de drogas. Cuando ninguno de
estos factores estaba presente, sélo el
1% declaraba ser consumidor semanal
o diario de droga, el 8% por un factor,
| 5% por dos factores, 26% por tres fac-
tores, 38% por cuatro factores y 68%
cuando todos estaban presentes. Con
diferencia el factor mas significativo era
el uso de alguna droga; el uso de alco-
hol (semanalmente o con mayor fre-
cuencia) y el fumar (diariamente) afa-
dian mayor importancia.

Donald y col (1993) llevan a cabo un
estudio en Australia con 231 mujeres
jovenes (edad media: |8 afios) para
valorar el consumo de alcohol y distin-

tos factores psicosociales. Encuentran
un peor "ajuste” social entre las chicas
que bebian mucho que entre las que
bebian poco o no bebian.

Wedd y col, (1993) examinando la
relacion entre los factores de riesgo
sociales (tales como la aprobacidn de
los padres), los factores de riesgo in-
terpersonales (tolerancia de desviacién
y busqueda de sensaciones), y las ex-
pectativas de consumo de alcohol; en-
cuentran que las influencias sociales
ejercian una influencia directa sobre el
uso, independientemente de las expec-
tativas.

Tommasello y col, (1993) estudian el
perfil psicosocial y el consumo de dro-
gas de jovenes latinos inmigrantes resi-
dentes en Washington D.C. Encuentran
que la intensidad del involucramiento
en el uso de drogas estaba negativa-
mente asociado con la competencia
psicosocial y positivamente asociado
con el consumo de drogas instrumen-
tal.

Un interesante estudio de Martin,
Arria, Mezzich y Bukstein (1993), inves-
tiga los modelos de policonsumidores
en una muestra clinica de adolescentes
admitidos a una unidad de tratamiento
con un diagndstico de consumo de al-
cohol, se valoré el grado de contacto
durante toda la vida con 10 clases de
drogas. El 96% de los sujetos manifes-
taron consumo de drogas distintas al
alcohol, y aparecian tasas altas de con-
sumo de la gran mayoria de tipos de
drogas, Ademds, aparecia un ordena-
miento consistente de las clases de dro-
gas tales que algunas sustancias apare-
cian rara vez en ausencia de consumo
de otro tipo de sustancias anteriores a
ellas en orden. Concluyen finalmente
que el consumo de distintas sustancias
caracteriza a la gran mayoria de los ado-
lescentes consumidores de alcohol, y
que tal consumo es a menudo bastan-
te extenso.

Dent y col (1993), comparan en un
estudio las variables psicosociales, de-
mogrdficas y de comportamiento en-
tre aquellos estudiantes con consenti-



miento activo de los padres y los que
no lo obtienen. Los jévenes con con-
sentimiento pasivo tenfan mayor pro-
babilidad de tener padres con menor
educacidn, de estar en un grupo de
minoria étnica, de estar desencantados
de la escuela y de ser mds probables
fumadores de cigarrillos. En realidad
estos jévenes responden a un perfil de
problemas de la juventud (Sussman y
col, 1990). Los jévenes que no tenian
consentimiento activo eran los que es-
taban menos relacionados con sus pa-
dres,era mds probable que vivieran con
un padre sdlo, y que fueran hijos de
madres trabajadoras. Estos nifios tie-
nen un comportamiento de riesgo de
uso de drogas. Los autores sugieren que
los nifios en situacidén de autocuidado
intenten expresar autonomia o alcan-
zar cierta atencidn utilizando drogas.

Buchanan (1993), realiza un estudio
explorativo de las razones y motivacio-
nes de que los jévenes adolescentes de
distintas procedencias sociales se intro-
duzcan en el consumo de drogas. Los
resultados se basan en entrevistas con
estudiantes de clase media y estudian-
tes con bajos ingresos familiares. El and-
lisis identifica tres temas sobre los que
los estudiantes pueden diferenciarse
con respecto a decidir introducirse en
el proceso de consumo de drogas ile-
gales: motivaciones diferentes, expe-
riencias y sentimientos sobre varias ins-
tituciones sociales, y diferentes actitu-
des con respecto a la eficacia de las
normas sociales.

Dos estudios recientes de Farrell y col
(1992), y Farell (1993), se ocupan de
identificar distintos factores de riesgo
entre adolescentes, En el primero de
ellos se utiliza una muestra (N=235)
de adolescentes rurales, y se sugiere la
similitud en los factores de riesgo en-
tre adolescentes de distintos lugares.
Los factores de riesgo utilizados en el
estudio representan una gama de di-
versas variables, incluyendo factores de
observacién (presion de observacidn,
actitudes de los amigos), comporta-
miento delincuente, variables medio-

ambientales, historia de consumo de al-
cohol y cigarrillos. Los resultados de
este estudio son consistentes con otros
que indican que las comunidades rura-
les no estdn alejadas del consumo de
drogas en los adolescentes. La preva-
lencia del consumo de drogas dentro
de esta muestra rural era igual o ma-
yor que la prevalencia del consumo en
muestras basadas en estas mismas me-
didas. Los hallazgos contradicen la
creencia popular de que los jévenes
urbanos tienen mayor riesgo de pro-
blemas de drogas.

En el estudio de 1993, Farrell exami-
na la relacion entre los factores de ries-
go vy el uso de drogas en una muestra
de 1375 estudiantes de escuelas urba-
nas. El nimero total de factores de ries-
go estaba significativamente relaciona-
do con una iniciacién del consumo de
cerveza, vino, licores, cigarrillos y mari-
huana. Para los adolescentes que toda-
via no habfan consumido una droga es-
pecifica (cerveza, vino, licores, etc),
aquellos con un mayor nimero de fac-
tores de riesgo presentes eran mds pro-
bables a un subsiguiente inicio en el con-
sumo de esa sustancia. Esta relacion era
prdcticamente lineal; cuantos mds fac-
tores de riesgo presentes mayor era la
posibilidad de iniciar el consumo. Para
el autor; los resultados del estudio son
consistentes con aquellos que exami-
nan la utilidad de los factores de ries-
g0 a través de un amplio rango de po-
blaciones, incluyendo muestras que va-
riaban en edad, regién del pais y com-
posicion étnica. Se asume ademds en
este estudio que los factores de riesgo
pueden ser tanto una causa como una
consecuencia en el inicio del consumo
de drogas. Cuantos mds factores de
riesgo estén expuestos a los adolescen-
tes, mayor es la probabilidad de que se
inicien en el consumo. Una vez se ini-
cia el consumo, mds frecuente se hace
el.uso de drogas, y tienden a aumentar
la exposicidn a los factores de riesgo
(ej. seleccion de la observacidn de con-
sumo de drogas, mayor involucramien-
to en comportamientos delictivos).
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Esto puede llevar a mayores niveles de

consumo, incluyendo la iniciacién a
otras sustancias.

DIFERENCIAS DE GENERO

En un estudio por sexos con una
muestra de 433 drogodependientes
Garcia Lépez y Ezquiaga Terrazas
(1991), analizan las diferencias entre
varones y mujeres atendiendo a sus ca-
racteristicas sociodemogrdficas, perso-
nales y evolutivas. Encuentran diferen-
cias significativas en la edad; el grupo
de mujeres, es mds joven que el de los
hombres y hay una mayor proporcion
de varones solteros. La edad de con-
tacto y la de uso habitual de heroina es
mds temprana en las mujeres, siendo
la escalada hacia el consumo de heroi-
na mds rdpida también en las mujeres.
No encuentran los autores diferencias
significativas en cuanto al ndmero de
sustancias consumidas aunque hay una
mayor tendencia al policonsumo entre
los varones. Aparece una menor inci-
dencia de problemdtica legal en las me-
jores. Es mds frecuente entre los varo-
nes el diagndstico por abuso y depen-
dencia de alcohol.

Estas diferencias que caracterizan el
perfil de uno u otro sexo no parecen,
sin embargo, determinar la evolucién a
corto plazo de la drogodependencia,
puesto que los datos evolutivos en
ambos sexos, incluida la tasa de reten-
cién, son similares. Aunque en el estu-
dio aparece una mayor tendencia a fi-
nalizar el tratamiento en las mujeres,
debido al escaso porcentaje de casos
que lo finalizan en ambos grupos, la
importancia de este dato puede ser
considerada relativa.

Brady y col (1993), estudian las dife-
rencias de género en una muestra de
100 consumidores de drogas (50 hom-
bres y 50 mujeres) en busca de trata-
miento. Encuentran que los hombres
son mds significativamente probables a
tener ingresos superiores y a ser de-
pendientes del alcohol. Las mujeres
tienden a tener otro desorden de eje |
(DSM-IV) ademds de desdrdenes por
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abuso de sustancias, particularmente
desérdenes de ansiedad. Los hombres
tenfan mds desdrdenes afectivos rela-
cionados o en comparacién con las
mujeres de lo que se esperaria de la
poblacién en general. Las mujeres al-
cohdlicas presentaban mds psicopato-
logia que los hombres, y generalmente
estos desdrdenes eran consistentes con
las relaciones de estos desérdenes en
la poblacién en general. Para los con-
sumidores de cocaina, las relaciones
mujer/hombre en los desdrdenes de
ansiedad y afectividad eran inconscien-
tes con las relaciones de la poblacidn
general e indicaban mayor psicopato-
logia de lo que se esperaria en los hom-
bres consumidores de cocaina.

Para Comas (1990), las diferencias de
género en un grupo de bebedores ha-
bituales no son significativas, aunque en
lo que respecta al consumo de tabaco
las mujeres superan ligeramente a los
hombres.

Gross y McCaul (1991), encontraron
en las mujeres adolescentes pertene-
cientes a familias con un historial posi-
tivo de abuso de drogas, un mayor nd-
mero de casos problemdticos de abu-
so de drogas que en los varones.

Isralowitz y col (1993), encuentra di-
ferencias entre hombres y mujeres en
el consumo de alcohol, y las atribuye a
un modelo de comportamiento apren-
dido, social y cultural.

Pascale y col (1993),llevan a cabo una
investigacidn a gran escala con estudian-
tes australianos. El método consistia en
encuestas realizadas a intervalos de tres
anos realizadas a partir de 1977, en las
que se recoge informacién sobre ca-
torce categorias de drogas. Las diferen-
cias de género encontradas se referfan
al dafio percibido al consumir las dife-
rentes sustancias y a la edad de la pri-
mera experimentacion.

DIFERENCIAS DE EDAD

La edad de inicio en el consumo de
sustancias psicoactivas es un dato Vvdli-
do puesto que sirve de referencia a la
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hora de poner en marcha programas
preventivos.Ya se ha sefialado anterior-
mente que se considera a la adoles-
cencia, como un factor decisivo en el
consumo de todo tipo de drogas, y en
especial del alcohol.

Para Zeitlin y col (1989), cuanto mds
temprano es el inicio al abuso de alco-
hol y otras sustancias, mds alto es el
riesgo de progresar a patrones de uso
mas peligrosos.

Garcia Lépez y Ezquiaga Terrazas
(1991), realizan un estudio psicosocial
con sujetos que demandaban trata-
miento en el Centro de Salud Mental
de San Blas en Madrid. La media de
edad era de 23,1 afios para las mujeres
y 25 afos para los hombres. En cuanto
ala edad de contacto con drogas ilega-
les era de 15,3 afios para los varones y
14,6 afos para las mujeres. La media
de edad de contacto con la heroina era
de 19,1 afios para los varones y de 17,3
anos para las mujeres, y en cuanto a la
edad de uso habitual de esta misma
sustancia era de 19,6 afos para los va-
rones y de 7,8 afos para las mujeres.
Para los autores el que la edad media
sea menor en el grupo de mujeres pue-
de explicarse atendiendo a la diferente
forma en que se produce el inicio del
consumo. Asi, mientras que los varo-
nes, en general, se inician a través de
un amigo, las mujeres lo hacen a través
de su pareja toxicdmana o de algun her-
mano ya iniciado en el consumo, que
por lo comun, al igual que en el caso
de la pareja, es de mayor edad.

En cuanto a otro tipo de sustancias,
encontramos un estudio realizado en
Cuba con 40 pacientes fumadores de
marihuana, Freijomil y Medina (1991),
en el que se sitda el intervalo de tiem-
po de 21 a 25 afios, la edad de mayor
incidencia de consumidores de esta
sustancia.

Kramer y Cameron (1975), ya apun-
taban a la curiosidad, la necesidad de
ser aceptado o mostrarse independien-
te, el deseo de experiencias placente-
ras o emocionantes, como caracteris-
ticas propias de los jévenes, y que es-

tas caracteristicas estaban intimamen-
te relacionadas con el consumo de dro-
gas. En el apartado desarrollado ante-
riormente se encuentra toda la infor-
macién relevante con respecto al ini-
cio del consumo por parte de la po-
blacion adolescente.

LA FAMILIA

La relevancia de la familia en relacién
al consumo vy, principalmente al abuso
por parte de los jévenes adolescentes
es un hecho ampliamente contrastado
en numerosas investigaciones que
muestran una fuerte asociacion entre
la ingestidn de sustancias psicoactivas y
ciertas caracteristicas de la familia
(Jessor y Jessor, 1977; Baumrind, 1983;
Coombs y col, 1988; Filloy y Bravo,
1991; McKay vy col, 1993).

La familia tiene una influencia impor-
tante sobre el consumo, y no sélo por
el efecto de facilitacidn, sino también
porque se observa una relacién inver-
sa entre calidad del clima familiar per-
cibido por el adolescente y consumo
de drogas (Pinazo, 1993). Para Pardeck
y Pardeck (1990) la familia comparte
con los comparieros la influencia sobre
el adolescente, ambos influyen en su
camino hacia la independencia. Todos
los manuales sobre la adolescencia afir-
man que es tipico de esta fase y de su
desarrollo, un distanciamiento de la fa-
milia y un interés creciente de los suje-
tos por sus iguales.

En la mayorfa de las investigaciones,
las variables familiares que mds frecuen-
temente se han vinculado a la existen-
cia de hijos consumidores son (Garcia
Pindado, 1992):

* Trastornos en las relaciones afecti-
vas, el apego vy la comunicacién

* Disciplina inadecuada
* Falta de modelos parentales idéneos

Unas relaciones familiares positivas y
un profundo vinculo afectivo entre pa-
dres e hijos, van unidos a una menor
probabilidad de que los hijos tomen
drogas. Tanto el ambiente familiar glo-
bal como las relaciones entre sus miem-



bros parecen relevantes para predecir
el consumo. Norem-Hebeisen y col
(1984), encontraron que la calidad de
los vinculos entre los adolescentes y sus
padres se relaciona con las pautas de
ingestion de téxicos; los consumidores
percibirian en sus padres mds hostili-
dad, rechazo y negligencia que aque-
llos sujetos que no tomaban drogas.

Otero,Mirén y Luengo (1989), subra-
yan dos aspectos unidos al consumo:
el vinculo afectivo con los amigos y la
familia, y la investigacion de drogas en
ambos grupos. Para estos autores el
"conflicto entre padres e hijos" y el "con-
flicto entre padres" discriminan también
entre consumidores y no consumido-
res.

Los estudios de interaccidn familiar y
practicas de socializacion se centran
generalmente en nifios pequenos. Sin
embargo autores como Lckovic-Grgin
y Dekovic (1990), sefialan que, aunque
durante la adolescencia decrece la de-
pendencia de los padres, paralelamente
aumenta la intimidad con ellos, espe-
cialmente con la madre. La formacion
de vinculos sociales con la familia dis-
minuird la probabilidad de que los j6-
venes desarrollen un apego temprano
a los individuos de un mismo entorno
que abusen de distintas sustancias en
la temprana adolescencia.

Otros trabajos se han orientado a la
importancia del aislamiento emocional,
al estar unido a los padres, como fac-
tor de especial relevancia en el desa-
rrollo emocional del adolescente, se-
falando que, cuando esta unidn no se
da adecuadamente afecta de forma
negativa a dicho desarrollo emocional
(Stocker y Swadi, 1990). Por otra par
te, Dembo y col (1985), sefialan que la
unidn con los padres correlaciona ne-
gativamente con el uso de drogas de
los hijos, aunque matiza que la magni-
tud de la unidn con los padres tiene
que ver con la magnitud del consumo
parental. Asi, aun cuando sentirse uni-
do a los padres estd relacionado nega-
tivamente con el consumo de drogas
de los hijos, el significado e incluso la

direccidn de la relacién se ve afectado
cuando la diferenciacidon se establece
sobre la percepcion de los hijos del
consumo parental.

Otro aspecto importante es la comu-
nicacion. Los estudios muestran que, en
familias donde el hijo consume drogas,
la comunicacién entre éste y los padres
es defectuosa. La comunicacién fami-
liar a lo largo de la adolescencia repre-
senta un factor que influye de forma
decisiva en la atmdsfera familiar (Pinazo,
1993).

En algunas investigaciones se han
apuntado los efectos negativos que su-
pone una comunicacion intrafamiliar
disfuncional y los efectos facilitadores
que resultan de un crecimiento positi-
vo de la comunicacidn tanto en la au-
toestima como en el bienestar (Noller
y Callan, 1991). Estos mismos autores
han analizado la relacién entre comu-
nicacién familiar y autoestima, v sefia-
lan que en las formas familiares donde
padres e hijos se comunican y nego-
cian, parece que se potencia la inde-
pendencia del hijo, y al mismo tiempo,
se incrementan los vinculos de unidn y
afecto entre padres e hijos. Estos ado-
lescentes son capaces de tomar sus
propias decisiones, que a su vez, son
satisfactorias para los padres,
evitdndose por tanto, la existencia de
conflictos continuos que podrian indu-
cir al uso de técnicas de disciplina ne-
gativas.

Otra variable importante antes sefa-
lada se refiere a una disciplina inade-
cuada. Para Jessor vy Jessor (1977), una
disciplina negligente, interpretada por
el adolescente, quizds como desinte-
rés, se asocian con niveles mds altos de
consumo de drogas. Para otros auto-
res (Stanton y Todd, 1982), los deter-
minantes familiares de riesgo incluyen
un patrdn caracterizado por la implica-
cién excesiva de uno de los padres con
el hijo, y el alejamiento, la permisividad,
la indiferencia e incluso el rechazo del
otro.

Las influencias de las técnicas de dis-
ciplina familiar es fundamental en la
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socializacion del adolescente (Noller y
Callan, 1991; Fontaine, 1992). Con el
término disciplina familiar se designa el
conjunto de estrategias empleadas por
los padres para influir en sus hijos e in-
culcarles un conjunto de valores y nor-
mas culturales que gufen su conducta
social (Molpeceres, 1991). Se estima
que existen dos fuentes de variabilidad
en la disciplina parental: el apoyo vy el
control (Musitu y col, 1988). Para es-
tos autores el apoyo parental se rela-
ciona negativamente con conductas
tales como la agresion, problemas con-
ductuales y problemas con drogas.

Tal'y como postula la teoria del apren-
dizaje social, el consumo de los padres
proporciona modelos de conducta que
los hijos pueden imitar, o que les facili-
ta el desarrollo de actitudes a favor del
consumo de drogas. Se ha encontrado
una vinculacién entre el consumo pa-
rental de drogas (legales e ilegales) y la
ingestion de tdxicos por parte de los
hijos. Desde la teorfa del aprendizaje
social se postulan dos procesos a tra-
vés de los cudles podemos explicar los
cambios que pueden ocurrir:

1) Imitacion: las personas modelan su
conducta a partir de otros individuos
importantes para ellas.

2) Refuerzo social: cuando los sujetos
responden ante conductas vy valores
que otros individuos de especial signifi-
cacion para ellos definieron como ade-
cuados.

Estas influencias interpersonales pue-
den ejercerse de manera directa (el
ejemplo o las normas exhibidos por un
individuo tienen consecuencias inme-
diatas para el sujeto); indirecta (una per-
sona contribuye al desarrollo de valo-
res ,actitudes o conductas de otra, que
aunque son distintos de los comporta-
mientos especificos de interés, en cam-
bio si determinan éstos), o contingen-
te (una fuente de influencia modifica la
susceptibilidad de un sujeto a la influen-
cia de otro).

La investigacion sobre este particular
ha evidenciado la importancia que ejer-
cen los modelos parentales en el inicio
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y posterior mantenimiento de la con-
ducta de consumo por parte de los
hijos. Cadenas (1986), indica que el
64,8% de los muchachos bebedores
pertenecian a familias con padres habi-
tualmente bebedores. Smart y col
(1990), consideran la presencia de pro-
blemas de alcoholismo en la familia
como el factor de riesgo mds impor-
tantes. Hoops y col (1990), muestran
que el consumo de alcohol por los pa-
dres tiene importantes efectos en el
consumo inicial de bebida y tabaco por
los adolescentes.

La existencia de alcoholismo paterno
es un factor de gran importancia ya que
dicho alcoholismo es el responsable de
una vulnerabilidad alta en los hijos con
una mayor frecuencia de psicopatolo-
gfa a base de alteraciones del compor-
tamiento de tipo ansioso, y en los hijos
mayores de conductas de tipo
delincuencial y de abuso de sustancias
psicoactivas (Fillov y Bravo, 1991).

Stanton (1979), realiza una revisidn en
la que concluye lo siguiente: a) los pa-
dres de un elevado nimero de adictos
ala heroina presentaban problemas de
alcohol, b) los consumidores de mari-
huana frecuentemente tenian madres
que tomaban tranquilizantes y padres
que fumaban tabaco y debfan alcohol,
¢) los padres de jévenes que fumaban
marihuana mostraban niveles altos de
consumo de tranquilizantes, barbitdri-
cos y estimulantes. En esta misma linea
Grichting y Barber (1989) en un traba-
jo sobre la importancia de la calidad
de vida familiar, concluyen que ésta, y
particularmente el consumo parental
en el pasado, ejerce una influencia maxi-
ma sobre la ingestidn de alcohol y otras
sustancias: si se consideran los efectos
directos e indirectos, el patrén de be-
bida parental en el pasado se convier-
te para estos autores en el factor fami-
liar mds importante.

Pandina y Johnson (1989), en un es-
tudio longitudinal con jévenes de 12 a
21 afios, postularon no sélo que los
miembros de familias en las que se abu-
saba de alcohol se iniciarfan antes en la
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bebida, sino que ésta seguiria patrones
de mayor intensidad y que las conse-
cuencias serfan mds extremas; ademds,
las diferencias respecto a los sujetos que
carecian de tales antecedentes familia-
res se harfan mds patentes a medida
que aumentase la edad.

En una revisién de Berjano (1988), la
influencia de la familia en el consumo
de drogas es la variable que aparece
de forma mds insistente.

Hops (1990), lleva a cabo un estudio
utilizando la observacion directa del
comportamiento padres-adolescentes
utilizando una muestra de 736 familias.
Encontraron que existia un mayor gra-
do de conflicto familiar en aquellos
hogares con adolescentes que consu-
mian sustancias licitas o ilicitas. Las di-
ferencias entre padres y adolescentes
no era limitada al consumo de tales
sustancias, sino que era generalizada en
sus relaciones. Ademds, la relacion en
el consumo por los padres de una sus-
tancia especifica y el uso por el adoles-
cente se encontrd para dos o tres sus-
tancias, tanto en la variable madre como
en la del padre.

McKay y col (1993), realizan un estu-
dio con 80 alcohdlicos y su cényuge
para evaluar las diferencias percibidas
en el funcionamiento familiar. Los re-
sultados muestran diferencias en el gra-
do en que ambos grupos perciben la
relacién de afectividad, la comunicacidn,
la resoluciéon de problemas y la
involucracion en las tareas familiares.

Cabal y col (1984), han intentado di-
lucidar la responsabilidad del ambiente
familiar en el sujeto dependiente a opid-
ceos. Los autores concluyeron que en
las familias de los consumidores habia
una historia de abuso de alcohol ma-
yor que en la de los no consumidores.
En un estudio comparativo de Filloy y
Bravo (1991), para analizar las caracte-
risticas del nucleo familiar en el sujeto
adicto a drogas por via parenteral
(ADVP); los autores perfilan las carac-
teristicas de una familia "tipo" del suje-
to ADVP: ) es una familia numerosa,
2) frecuentemente ausencia de la figu-

ra paterna, 3) el nivel econdmico es
bajo/medio-bajo, 4) bajo nivel educati-
vo parental, 5) presencia de conductas
de abuso de alcohol y/u otras sustan-
cias en otros miembros del nucleo fa-
miliar vy, 6) existencia de alteraciones
psicopatoldgicas en el medio familiar;
con especial incidencia en la madre del
drogodependiente.

Un estudio de Kornblit (1988), en el
que intentan detectar familias vulnera-
bles a la drogadiccidon, pone de mani-
fiesto que en los casos en que en los
adolescentes se presentan problemas
de drogadiccion existen conflictos a
nivel del grupo familiar especificamen-
te en el proceso de crecimiento y au-
tonomia de los hijos.

En las investigaciones con cannabis
(Pedersen, 1991), se han encontrado
problemas familiares y de salud men-
tal. Se apuntan otros factores que fa-
vorecen una mayor probabilidad de
consumo por los hijos: actitud toleran-
te de los padres hacia las drogas, esca-
sa o nula religiosidad de los mismos,
etc.

Algunos autores han destacado el
papel de las actitudes paternas hacia las
drogas (McDermont, 1984). Otros
como Recio (1993), afirman que la in-
fluencia de los padres sobre el uso de
drogas por parte de sus hijos adoles-
centes se hace patente al haberse de-
tectado el uso de drogas por los mis-
mos. De particular interés es el hecho
de que los adolescentes perciban no
sentirse cercanos a sus padres, Esta
variable predice fuertemente la inicia-
cidn a las drogas ilegales distintas de la
marihuana, mientras que la iniciacién en
el consumo de la marihuana se predi-
ce por la falta de intimidad vy la pasivi-
dad de las madres frente a sus hijos.

Otras de las variables que ha sido re-
lacionada con el consumo de los hijos
es el nivel socioecondmico familiar, aun-
que esta vinculacidn depende bien de
la poblacidn y el tiempo considerados
(Jessor y Jessor, 1977), del tamafio de
la familia o de la sociabilidad de la mis-
ma.



Para Calafat (1988), el que los padres
consuman tabaco, analgésicos o tran-
quilizantes favorece el consumo por los
hijos.

Algunas investigaciones centradas en
el alcoholismo han evidenciado una
cierta predisposicidn genética en la etio-
logia de esta adiccién, Dicha evidencia
proviene de las siguientes observacio-
nes (Garcia Pindado, 1992):

a) Entre las familias de alcohdlicos, en
primer y segundo grado, y en uno y
otro sexo, se ha encontrado una ma-
yor frecuencia de alcoholismo.

b) En trabajos con gemelos, los resul-
tados muestran que los niveles de con-
cordancia respecto al alcoholismo son
mayores en sujetos mococigdticos que
en dicigdticos.

c) Los hijos de padres alcohdlicos pero
criados con otros adultos, que podian
o no abusar del alcohol, tienen mayor
probabilidad de evolucionar hacia el
alcoholismo que los sujetos adoptados
cuyos padres no eran alcohdlicos.

No obstante, ya hemos sefialado an-
teriormente que existen escasos estu-
dios sobre transmisidn intergeneracio-
nal,y que la poca bibliografia existente
se centra casi exclusivamente en el al-
coholismo.

GRUPO DE IGUALES

La mayor parte de los trabajos empi-
ricos apoyan la idea de que la socializa-
cién adolescente estd orientada,
cuantitativamente y cualitativamente
por los amigos. Los estudios muestran
que la asociacidn del sujeto con otros
adolescentes que consumen drogas es
un factor que predice la presencia y can-
tidad del consumo en el adolescente
(Elliot, Huizinga y Ageton, 1986).

Se considera que el grupo de amigos
es uno de los determinantes fundamen-
tales del desarrollo del adolescente. Los
iguales permiten crear normas de con-
ducta y mecanismos que mantienen
esas normas: a) proporcionan informa-
cién directa e indirecta sobre los com-

portamientos apropiados en situacio-
nes distintas a las del hogar y, b) ofre-
cen al joven la oportunidad de experi-
mentar y resolver problemas de socia-
lizacién mientras pasa de la influencia
familiar a la vida adulta. Todas las teo-
rias de la adolescencia identifican este
periodo como aquel en el que el suje-
to transita hacia la formacién de una
identidad independiente de los padres
y fomenta lazos con los amigos. En este
sentido Berjano (1988), apunta que
aquellos jévenes que han sido informa-
dos sobre las drogas por sus compa-
fieros tienen indices mds altos de con-
sumo que aquellos otros que han reci-
bido informacidn a través de sus pa-
dres, profesores a medios de informa-
cién, lo que viene a demostrar la im-
portancia de la presién que el grupo
de iguales ejerce.

Algunos autores subrayan, sin embar-
go (Offer, Ostrov y Howard, 1981), que
aunque durante la adolescencia la unién
entre el individuo y los iguales adquie-
re mayor significado, no tiene porqué
producirse una separacién de los pa-
dres ni un rechazo de los valores y nor-
mas adultas.

Numerosas investigaciones constatan
la necesidad de considerar el grupo de
iguales con objeto de comprender el
problema del consumo de drogas, y
determinan que, durante la dolescencia,
la asociacidn con iguales que consumen
droga es uno de los factores que me-
jor predicen el uso de dicha sustancia
(Jessor y Jessor, 1977, Elliot, Huizinga y
Ageton, 1982; Kandel, 1982; Shilts,
1991).

Berkowitz y Perkins (1986), en una
revisidn de las investigaciones sobre el
problema del alcohol entre estudian-
tes estadounidenses concluyen que,
entre las variables de indole social, son
las influencias de los compaferos las
que mds peso tienen, comparadas con
la familia y el ambiente; ademds los jo-
venes con problemas de bebida mues-
tran débiles vinculos con los padres,
estando mds orientados a los compa-
neros.
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Bauman y Fisher (1986), destacan que
la importancia de los amigos para com-
prender las conductas adolescentes de
fumar y beber queda reflejada en los
siguientes puntos: a) El nimero de es-
tudios que incluyen el comportamien-
to del compafiero como una variable
caracteristica, b) recientes investigacio-
nes muestran que la conducta del ami-
g0 se encuentra entre los determinan-
tes principales del fumar y beber de los
jovenes y, c) la focalizacion sobre igua-
les de programas disefiados para redu-
cir la ingestion de alcohol y tabaco.

Shilts (1991), en un estudio donde
examina la relacién de la temprana
involucracién de los adolescentes en
actividades extracurriculares, la influen-
cia de los iguales y las actitudes perso-
nales hacia el uso de drogas, encuentra
que el 58% de los usuarios de drogas
ocasionales,y el 88% de los abusadores
narraban que sus amigos también con-
sumfan dichas sustancias. De los no
consumidores el 68,2% dijo pasar el
tiempo libre con sus familiares en com-
paracion con el 35% de los usuarios
ocasionales y el 18% de consumidores
habituales. A la inversa, los consumido-
res ocasionales y los habituales dijeron
estar involucrados con los amigos el
doble comparado con los no consumi-
dores.

Estudios que analizan la conducta de
fumar cigarrillos apuntan que los ado-
lescentes fumarfan para reducir el es-
trés, y aliviar de esta manera las de-
mandas que se les harfan en este pe-
riodo y que no podrian se resueltas por
falta de recursos personales.

Tanto los estudios empiricos como los
modelos tedricos coinciden en que una
de las caracteristicas mds relevantes del
grupo de amigos que influyen en el
consumo, es el uso de tales sustancias
por los amigos (Grichting y Barber,
1989; Otero Mirén y Luengo, 1989;
Elliot, Huizinga y Ageton, 1985; Segal,
1985). Por ejemplo, la mayoria de los
adolescentes experimentan el consu-
mo de tabaco con sus amigos de igual
sexo (Newcomb y col, 1989), y este

DIORYACIO * 59



7= = Y
factor es mds importante frente a otros
posibles motivos de iniciacidn como

puedan ser la familia, la publicidad a la
disponibilidad de cigarrillos.

Se han encontrado correlaciones al-
tas y positivas con las conductas delic-
tivas de los amigos, la identificacion con
grupos no convencionales y la partici-
pacidn en actividades desviadas.
Hundleby y Mercer (1987), encontra-
ron que entre las variables correspon-
dientes al grupo de iguales, las que
mejor se relacionaron con el consumo
fueron, por orden de importancia el
consumo de drogas por parte de los
compafieros y la conducta delictiva de
éstos. También Otero, Mirdn y Luengo
(1989), mostraron la importancia de
que el sujeto se identifique con grupos
convencionales o no. Los consumido-
res, sobre todo los de drogas ilegales,
presentaron identificacién con iguales
del segundo tipo, mientras que los no
consumidores lo hicieron con los del
primero.

Braucht (1980), sefialé que el grupo
de iguales como un todo puede ejer
cer mayor influencia que un sdlo ami-
go. En este sentido Downs (1987), de-
fiende que los efectos reciprocos en-
tre el consumo de alcohol propio y el
de los iguales se limitan a los amigos
intimos; el ambiente social mds amplio
constituido por los otros comparieros
no tiene efectos sobre el consumo de
bebida.

Otro punto a resefiar es el hecho de
que algunos estudios muestran que la
influencia del grupo de iguales varia
segun el tipo de sustancia y el grado de
implicacion en su consumo. Para Kandel
y Andrews (1987), los amigos son es-
pecialmente importantes para el con-
sumo de marihuana, mientras que las
variables familiares lo son para el inicio
en el consumo de otras sustancias ile-
gales. En el caso del alcohol, una vez ha
comenzado el consumo, la imitacién de
los iguales es la forma dominante de
influencia social.

En un estudio para determinar las di-
ferencias de género en relacién con el
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grupo de iguales Ingra y Moos (1979),
encontraron que el consumo de bebi-
da estaba mds influido en los hombres
por factores personales, mientras que
en las mujeres estaba mds determina-
da por caracteristicas ambientales o
situacionales. Parece que los valores
mayores en las mujeres pueden expli-
carse por una tendencia a estar mds
orientadas interpersonalmente en am-
bientes de grupo que los hombres. Es-
tas conclusiones son consistentes con
otro estudio de Beckman (1975), que
en una revisién sobre mujeres alcohd-
licas encontrd una mayor relevancia de
factores ambientales y situacionales.

Los procesos mediante los cuales los
adolescentes son influidos por sus igua-
les pueden incluir varios mecanismos:
puede ejercerse directamente a través
del modelado o imitacién de la con-
ducta del compafiero, asi como me-
diante el refuerzo selectivo de ciertos
comportamientos por los iguales. Ade-
mas es probable, que los individuos se
guien por los modelos normativos es-
tablecidos y expresados por su grupo.
La aceptacidn y el uso del consejo de
un amigo puede influir también indirec-
tamente a través de la formacién de
las propias actitudes y preferencias del
sujeto, no podemos olvidar tal y como
apunta Garcfa Pindado (1993), que las
variables afectivas son de gran impor-
tancia, puesto que los adolescentes
consumidores poseen mayor vinculo
con los compafieros que con sus pa-
dres.

No podemos dejar de mencionar el
efecto que sobre el consumo en la ado-
lescencia se produce como consecuen-
cia de la interaccién del grupo de igua-
les y otra variable importante como es
la escuela. Diversos autores han indi-
cado la existencia de una relacién en-
tre una deficiente adaptacion o auto-
percepcidn escolar y el consumo de
drogas (Barriga, 1987, Berjano, 1988).
Un estudio de Elliot, Huizinga y Ageton
(1982), concluyen que los vinculos so-
ciales con la familia y la escuelas influian
en el consumo de drogas indirectamen-
te a través de la asociacidn con iguales.

Es decir, los lazos fuertes con la familia
y escuela disminuyen la probabilidad de
implicarse en el consumo de diversas
sustancias y de relacionarse con com-
pafieros implicados en actividades de-
lictivas.
DISCUSION

Los factores sociales de riesgo en el
consumo de drogas son considerados
por muchos investigadores, cémo aque-
llos con mayor peso especifico en la
etiologfa de la adiccidn a drogas. En la
adolescencia, es en el periodo donde
estos factores adquieren mayor impor-
tancia. Existen gran cantidad de varia-
bles a considerar como factores de ries-
go sociales y, aunque es evidente que
la mayor parte de ellas no han sido des-
critas anteriormente, si hemos hecho
referencia aquellas que a nuestro jui-
cio,y a juicio de numerosos autores, se
erigen como las mds determinantes: las
relaciones con la familia y con los igua-
les.

Es por ello, por lo que en los progra-
mas de prevencidn y tratamiento de-
ben de considerarse tales variables,
implicando a la familia en cualquier tipo
de intervencién vy, considerando las
complejas influencias que sobre el ado-
lescente ejerce el grupo de amigos o
iguales. Sin embargo, hay que tener en
cuenta que en aquellos adolescentes a
los que hay que dirigir la atencidn (bien
sea de tipo preventivo o de tratamien-
to), los considerados "grupo de ries-
go"; las condiciones sociales son las
menos idéneas para realizar cualquier
tipo de intervencidn. Quizds sea por
ello, por lo que se obtiene tan escasos
resultados sea cual sea el tipo de inter-
vencidn que realicemos.
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