Consumo de alcohol en adolescentes: inicios, factores de riesgo e influencia familiar
Alcohol use in adolescents: beginnings, risk factors and family influences
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RESUMEN

La imagen tradicional del alcohélico como una persona vieja o de mediana edad, generalmente
de sexo masculino, vagabunda y desamparada, ha sido desplazada en gran medida por la de
jovenes de ambos sexos bebiendo en grupo. El alcoholismo paulatinamente se ha convertido en
una caracteristica de la adolescencia Esta revision tuvo como objetivo: describir aspectos
relevantes del comportamiento ante el alcohol en la adolescencia a nivel mundial, en nuestro
continente y en Cuba. Para ello se realizaron busquedas en la Biblioteca Cochrane Plus (The
Cochrane Library), MEDLINE, EMBASE, PsycINFO, EBsCO, HINARI, Dissertation Abstracts y en los
articulos identificados en las bibliografias de los articulos revisados. Se realizaron bUsquedas
individuales en MEDLINE de autores que habian realizado estudios o revisiones relacionadas con
el consumo de alcohol en adolescentes durante los meses de diciembre de 2012 a febrero de
2013. Tanto a nivel mundial como en Cuba, la iniciacién en el consumo de alcohol sucede en el
periodo de la adolescencia, viéndose influenciado por la incitacidon familiar y de amigos. Existen
numerosos factores de riesgo y protectores para el consumo de alcohol mediados por la
influencia familiar.

Palabras clave: adolescente, alcoholismo, familia, problemas relacionados con el consumo de
alcohol.

ABSTRACT

The traditional image of the alcoholic as an old or middle-aged person, usually male, wandering
and homeless sex has been largely displaced by the youth of both sexes drinking group.
Alcoholism has gradually become a feature of adolescence This review aimed to: describe
relevant aspects of behavior regarding alcohol in adolescence worldwide, on our continent and in
Cuba. For this search the Cochrane Library (The Cochrane Library), MEDLINE, EMBASE,
PsycINFO, EBSCO, HINARI, DissertationAbstracts identified articles and bibliographies of review
articles were performed. MEDLINE individual authors who had studied or related to alcohol
consumption in adolescents during the months of December 2012 to February 2013. Both
globally and in Cuba, revisions were made in initiating alcohol consumption happens in the
period of adolescence, | influenced by seeing family and friends incitement. There are numerous
risk and protective factors for alcohol consumption mid family influence.

Keywords: teen, alcoholism, family problems related to alcohol consumption.

Drugs and society: a complex relationship

INTRODUCCION

Segun un estudio realizado por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en una amplia
variedad de sociedades, «una persona visiblemente ebria» era una de las peores consideradas
entre un grupo afectado por distintos trastornos de salud (1).Cualquiera que sea la valoracion



social y personal del uso de bebidas alcohdlicas, sea positiva o negativa o mixta, el consumo de
alcohol lleva consigo cierto potencial de perjuicio social y para la salud, tanto para el bebedor
como para otras personas. Algunos perjuicios son inmediatos, principalmente las lesiones y otros
dafos asociados a la intoxicacidon o a una elevada concentracion de alcohol en la sangre. Otros
se producen a mas largo plazo, como el dafio acumulativo que sufre la vida familiar o profesional
o la posicion social, o los dafios crénicos en la salud.

La imagen tradicional del alcohélico como una persona vieja o de mediana edad, generalmente
de sexo masculino, vagabunda, solitaria y desamparada, ha sido desplazada en gran medida por
la de jovenes de ambos sexos bebiendo en grupo.El alcoholismo paulatinamente se ha
convertido en una caracteristica de la adolescencia. Este es un periodo de riesgo para el inicio y
consumo de sustancias adictivas. Durante la infancia la familia transmite modelos, valores y
actitudes que previenen o que, por el contrario, favorecen las conductas adictivas.En la
adolescencia la influencia de los pares y el medio sociocultural pasa a ser mas importante. Los
valores y actitudes de los familiares y de los pares son claves para comprender la conducta
adictiva. Los adolescentes y los jévenes son particularmente vulnerables a los efectos nocivos
del alcohol (2). Durante la adolescencia, el alcohol puede producir cambios estructurales en el
hipocampo (parte del cerebro que participa en el proceso de aprendizaje).

En la Tabla 1 se presentan los principales problemas organicos relacionados con el uso de
alcohol en la adolescencia, agrupados segun el sistema de 6rganos afectados (2)

La ingesta alcohdlica por parte de los adolescentes se da fundamentalmente los fines de semana
y feriados. Pareceria que toda actividad recreativa de los jovenes debe ser acomparfada de la
ingesta de alcohol para ser “verdaderamente” recreativa. Se bebe antes y durante la
concurrencia a un lugar bailable, como también se bebe alcohol en el “tercer tiempo” de una
actividad deportiva.

La tolerancia social al consumo de alcohol por parte de los adolescentes es mencionada en
diversas investigaciones como uno de los factores que han provocado el incremento de su
ingesta. La permisividad social favorece el descontrol juvenil, permisividad que se observa, por
ejemplo, en el facil acceso a la compra de bebidas alcohdlicas por parte de menores.Socialmente
a la actitud permisiva la suelen denominar actitud “comprensiva” y no es mas que una
aceptacion encubierta del consumo juvenil.A la tolerancia social del consumo de alcohol
generalmente se le agrega, por parte de los adolescentes, una infravaloracion o desconocimiento
de los peligros para la salud de la ingesta excesiva (3). Una cultura adulta tolerante junto con
adolescentes con escasa percepcion de los peligros del alcohol, generan un medio propicio para
el incremento de la ingesta.

Epidemiologia

La OMS estimo6 que en 2004, murieron en todo el mundo unos 2,5 millones de
personasincluidos 320 000 jévenes de 15 a 29 afos, por causas relacionadas con el alcohol.
En todo el mundo, el consumo de alcohol es la causa del 3% de las muertes (1.8 millones) al
afno, es decir, el 4% del total de enfermedades a nivel mundial. (4)

En un estudio realizado en Cuba sobre la influencia de la ingestién de etanol en ratas
adolescentes, se concluyé que provoca un incremento en la presidn arterial sistdlica y diastoélica
tanto a los 3 como a los 5 meses de tratamiento. Este incremento fue mayor a los 5 meses de
tratamientode forma tiempo dependiente. (5) En la mayoria de los paises, la mortalidad es
mayor entre las personas entre 45 y 54 afios, pero la relacion entre la edad de iniciacion al
alcohol y el patron de su consumo y abuso en la edad adulta hace que el estudio del consumo de
alcohol entre adolescentes sea importante. (6) Las lesiones intencionales y no intencionales son
mucho mas comunes entre adolescentes y jovenes. Las lesiones no intencionales son la
principal causa de muerte entre los jovenes de entre 15 y 25 afios, y la mayoria de estas
lesiones estan relacionadas con el consumo de alcohol.(7) Los jovenes que beben estan mas
predispuestos a consumir tabaco y otras drogas y a llevar un comportamiento sexual de riesgo,
que aquellos que no beben.(7,8) Los problemas con el alcohol pueden perjudicar el desarrollo
psicoldgico de los adolescentes, e influir negativamente tanto en su ambiente escolar como en
su tiempo de ocio. (9)

En Cuba el comportamiento de la ingestidon de alcohol en todas sus variantes, se comporta de
manera tal que se considera que el 50 % de nuestra poblacion es consumidora de esta
sustancia, y se presentan patrones de consumo de alto riesgo y cierta tendencia a una actitud
tolerante ante el uso indebido del alcohol (10) En Cuba son pocos los datos sobre adolescencia y
alcoholismo, sin embargo,en nuestro medio se ha reportado que el inicio del consumo de etanol
se produce en las etapas de la adolescencia temprana.(11)Se pretendié , por ello, con



estarevision describir los aspectos mas relevantes del comportamiento ante el alcohol en las
diferentes etapas de la adolescencia, pues este es un problema con el debemos lidiar en cada
comunidad y espacio de nuestro pais para lo que debemos trazar estrategias de prevencion,
pero a punto de partida de conocer la problematica desde todas sus aristas, para asi disefiar
programas e intervenciones con una mayor eficacia para erradicar este problema.

Objetivo general

Describir los aspectos mas relevantes del comportamiento ante el alcohol en la adolescencia a
nivel mundial, en nuestro continente y en Cuba.

Objetivos especificos

Identificar las edades de inicio de consumo de alcohol.

Destacar los factores de riesgo asociados al consumo de alcohol en los adolescentes.

METODO

Estrategia de busqueda

Se hicieron busquedas en la Biblioteca Cochrane Plus(The Cochrane Library), MEDLINE, EMBASE,
PsycINFO, EBsCO, HINARI, Dissertation Abstracts y en los articulos identificados en las
bibliografias de los articulos revisados. Se realizaron blsquedas individuales en MEDLINE de
autores que habian realizado estudios o revisiones relacionadas con el consumo de alcohol en
adolescentes durante los meses de diciembre de 2012 a febrero de 2013.

Criterios de seleccion

Tipos de estudios:articulos de revision, articulos originales, comunicaciones oficiales y boletines
informativos que abordaran el tema del alcoholismo en la adolescencia: aspectos generales,
prevencion, epidemiologia y comportamiento tanto a nivel mundial, como regional y nacionales.
Recopilaciéon y analisis de datos

Se verifico si las citas identificadas eran ensayos controlados aleatorios. Se evalud la calidad del
disefio y la ejecucion, y se obtuvieron los datos de las medidas de resultado. Debido a la
marcada heterogeneidad del disefio y de las medidas de resultado sé6lo se procesaron las
estimaciones agrupadas de los estudios que podian analizarse juntos y de los que existian datos
estadisticos. Se resumieron los datos principalmente con una revision sistematica narrativa. Se
agruparon los estudios segin el método empleado en los mismos.

DESARROLLO

Los habitos de consumo de alcohol en diversos grupos de edad son dificilesde comparar entre
paises, porque en las encuestas de poblacién se hanutilizado distintos parametros para medir el
nivel de consumo y distintosgrupos de edad. Ademas, la mayoria de las encuestas que comparan
elconsumo de alcohol en distintos grupos de edad han sido realizadas en laseconomias de
mercado consolidadas de Australasia, Europa y América delNorte, de modo que las conclusiones
no necesariamente son aplicables aotras regiones del mundo. No obstante, de esos estudios se
desprende unpanorama comun: la abstinencia o el consumo de alcohol esporadico sonmas
prevalentes en los grupos de edad mas avanzada y los episodios deembriaguez o de consumo
excesivo son mas frecuentes entre adolescentesy adultos jévenes. Los datos procedentes del
proyecto de encuesta enescuelas europeas sobre alcohol y drogas realizado en 29 paises
indicanuna tendencia al aumento en los patrones de consumo de riesgo entreadolescentes
europeos en los ultimos afos (12).

En Latinoameérica, las encuestas de salud del adolescente y abuso de sustancias se han
enfocado en la frecuencia de consumo de alcohol auto reportado para periodos de tiempo
variables, tales como consumo diario, consumo en el afio previo o en los Gltimos 30 dias con el
proposito de medir el nivel existente de problemas relacionados con el uso de alcohol entre los



jovenes (13). Mientras que algunos estudios han estimado la prevalencia del consumo de
diferentes cantidades de alcohol (14),pero pocos estudios en adolescentes han examinado la
severidad del problema de los niveles de consumo de alcohol mediante la incorporacion de
mediciones de sintomas diagndsticos de abuso y dependencia alcohdélicas y frecuencia de
consumo.

La Encuesta Nacional de Adicciones de 2004 llevada a cabo en México reporté una prevalencia
de varios niveles de consumo de alcohol entre adolescentes y la prevalencia de de sintomas
relacionados con el abuso y dependencia etilicas en una muestra que incluyé una muestra
combinada de adolescentes y adultos. Aunque una cuarta parte de los jovenes entre 12 y 17
afnos habian consumido bebidas alcohdlicas en el afio previo, no se reporté prevalencia de abuso
y dependencia alcohdlica en este grupo de edad (15)

Otros estudio hallé que los usuarios de drogas y alcohol cometieron mas actos antisociales que
los no usuarios. (16) Es importante comprender la relacién entre el abuso de alcohol y los
problemas de comportamiento debido a que el conocer el nivel de consumo de alcohol de los
adolescentes puede ser predictivo de su relacidon con otros comportamientos. Las teorias acerca
de los trastornos del comportamiento explican el comportamiento del consumo de alcohol en
adolescentes a través de un enfoque psicosocial, que incorporan aspectos de la personalidad
juvenil, la percepcion del medio y el comportamiento. (17) El sistema del comportamiento de la
teoria del comportamiento establece que estar envuelto en un problema de comportamiento,
como el consumo de etanol, incrementa la propensiéon a poder verse envuelto en otros
problemas del comportamiento tales como: problemas relacionados con el consumo de alcohol,
consumo de drogas, relaciones sexuales sin proteccién, y comportamientos reprobables.(18)

En el caso de Cuba, no existen mucho estudios dedicados al tema y aquellos que se encontraron
utilizan muestras pequefias con grupos especificos de adolescentes, en este caso estudiantes,
pero se comprueba que el consumo de bebidas alcohélicas entre los adolescentes es alto, y que
aumenta el numero de individuos que realizan esta practica segun asciende la edad de los
mismos, lo que se explica teniendo en cuenta las diferencias psicosociales entre la adolescencia
temprana y tardia, con asociaciéon de esta Ultima a deseos y conductas de riesgo o de consumo
en relacidn a la percepcion particular de autodeterminacion y madurez psicosocial, ademas del
aumento de la aceptacion por parte de los padres del consumo de etanol.(19) Sin embargo, al
igual que en Latinoamérica, en los adolescentes cubanos se observa un patréon de consumo
normal, sin tendencias al abuso y la dependencia, influenciado por la presencia de elementos
sociales y familiares que impulsan al desarrollo del individuo, como el sistema educativo y el
enfoque de los servicios de salud hacia la atencién comunitaria. (19)

Los nifios estan expuestos y aprenden acerca del alcohol desde una temprana edad por parte de
sus padres y familiares, la comunidad y los medios de comunicaciéon. Ellos reconocen las bebidas
alcohdlicas y desarrollan una actitud hacia el alcohol desde tan temprano como la edad
preescolar. (20) Aunque existe un cambio en el apego emocional durante la adolescencia
temprana, existen evidencias que apoyan la continuidad de la influencia de los padres (21) que
se desenvuelve en el transcurso de la adolescencia tardia y en la adultez temprana. (22) Los
padres con frecuencia ofrecen bebidas alcohélicas a sus hijos, con el objetivo de proporcionar
una introducciones segura al consumo y para tener control de qué y cuanto ellos beben(23)

En una revision sistematica de estudios longitudinales que relacionaban los factores parentales y
el consumo de alcohol en los adolescentes, Ryan et al. identificaron varios predictores de
aplazamiento de la iniciaciéon en el consumo y menores niveles de consumo (24) Los factores
claves relacionados con los padres incluyeron el modelo parental de comportamiento de
consumo, comunicacion que incluyera especificamente el tema del alcohol, desaprobaciéon del
consumo del adolescente, disciplina, reglas con relacion al alcohol, monitorizacién por parte de
los padres, calidad de la relacién padre- hijo, conflictos familiares, apoyo de los padres,
intervencion de los padres, y comunicacion en general. (24) Estos factores de riesgo y
protectores fueron explorados en un estudio de consenso de Delphi (25)

En un estudio realizado por Barroso, con el objetivo de analizar el fendmeno del consumo de
alcoholde los adolescentes entre los 12 y los 18 afios deedad hallé que la circunstancia del
primer consumo fuedurante una ocasion festiva y el mayor porcientobebiépor primera vez con
familiares, y en segundo lugar concompaferos/amigos. Para el mayor numero el local de la
primera ocasién de consumo fueen casa. (26) Esta es la misma situacién encontrada en los
estudios cubanos, que registraron que el consumo inicial de alcohol habia ocurrido en hogar o
con amigos e incluso se declaré que eran los propios padres quienes les proporcionaban el
dinero para la compra del producto. (10, 11,19)



Numerosos estudios muestran que las relaciones familiares y la fuerza del vinculo padre e hijo
puede influir negativamente en el consumo de drogas, tanto directa como indirectamente,
mediante la influencia en la seleccién de amigos (21-28) Existe evidencia en conflicto en la
bibliografia estudiada, acerca del impacto del vinculo paternal en el consumo de los
adolescentes. Van der Vorst et al. hallaron que una buena relacion parental no protegia del
consumo de alcohol al adolescente, pero que un estricto control por parte de los padres, si tenia
un efecto protector. (27) Ryan et al. citan que el vinculo parental esta asociado con demora en
el inicio del consumo pero que no disminuye los niveles de consumo a largo plazo.(25) La
calidad de la relacién padre-hijo esta asociada a ambos aspectos: retraso de la iniciacién al
consumo y menores niveles de consumo a largo plazo.(28) En los estudios cubanos, se
encuentran evidencias de influencias negativas por parte de los padres, que critican el consumo
cuando este sucede fuera del hogar y sin consentimiento, lo que conduce a medidas de castigo
severas , sin embargo se premia y estimula el consumo entre familiares y amigos. (10, 11,19)

Todos estos patrones de comportamiento permiten sugerir ciertas acciones para ser ejecutadas
en diferentes niveles de actuacion con caracter preventivo, las que podrian individualizarse. En
primer lugar, mediante la educacionpara la salud, lograr que la mayoria de nifios y
adolescentesreconozcan el alcohol como droga,lo cual actuaria como un factor protector para su
consumo.En segundo lugar, las actuaciones preventivas realizadassobre el entorno familiar
transmitirian a nifios yadolescentes, habitos no consumidores de estas sustanciasevitando este
factor de riesgo. Ademas, los programas deeducaciéon para la salud debieran reducir al maximo
elatractivo social del tabaco y alcohol, desarrollando habilidadesentre nifios y adolescentes que
les permitan soportarla presién social y del grupo de amigos con el finde conseguir una actitud
de rechazo frente a estas sustanciaspresentes en el entorno. En tercer lugar, sedeberian
desarrollar actividades preventivas dirigidas amodificar determinados patrones de ocio y tiempo
libreque en muchos casos determinan el consumo de estassustancias y los episodios repetidos
de embriaguez.

CONCLUSIONES

La familia, los educadores, los trabajadores de la salud y las instituciones deben tomar
conciencia delcontacto precoz y consumo actual de alcohol entre los adolescentes tanto a nivel
mundial como en Cuba, lo que se situa en la adolescencia temprana y con patrones de consumo
que aumentan con la edad. Se debe conocer la influencia que el entorno y el actual estilo de vida
tienenen la aparicion de estos habitos no saludables con objetode disefiar programas especificos
de educacién parala salud para disminuir el consumo de esta sustancia haciendo especial énfasis
en la educacién familiar, fuente principal del consumo y de los propios muchachos, para asi
evitar posibles conductas de riesgo.
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Anexos

Tabla 1. Principales problemas organicos relacionados con el uso de alcohol en la adolescencia

lemas organicos relacionados con el uso de alcohol

;ornos del Sistema nervioso
al

Dafo cerebral: trastornos del comportamiento, de la memoric
del aprendizaje.

Inhibicién de la plasticidad neuronal.

Infarto cerebral

;ornos del Sistema
stivo

Gastritis alcohdlica: después de la ingestién aguda o croénica.
Alteraciones de la funciéon hepatica.
Hepatitis alcohdlica aguda

;ornos del Sistema
ovascular

Arritmias cardiacas: fibrilacién auricular, fibrilacion ventriculal
muerte subita.

;ornos del Sistema
crino

Disminucién de los niveles de hormona de crecimiento
Alteraciones de la densidad 6sea.

Fuente: Comisién clinica, DGPNSB, Calafat A. (2007). El abuso de alcohol de los jovenes
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