SALUD MENTAL Y
EDUCACION MEDIA

Los autores, mediante un cuesticnario an6nimo, in-
vestigan la actitud frente al consumo de drogas y los
factores etioldgicos de elia en 2,200 escolares de 30 y
40 afio medio del 4rea Occidente de Santiago.

Entre sus conclusiones los investigadores destacan
que un 10,2 9/p (209} de los ecolares han consumido
uno 0 més tipos de drogas una o mas veces en su vida.
En este grupo mds de dos tercios habr(a fumado mari-
huana y, en menor proporcidn consumirian tabletas
estimulantes del sistema nervioso central. Aproxima-
damente )a mitad de los escolares de este grupo habrfa
consumido drogas de este tipo.

Respecto a las relaciones de estos escolares que han
consumido algdn tipo de drogas por tener malas rela-
ciones con sus padres, no podria sacarse conclusiones
por tratarse de conflictos familiares en esta edad.

CONSUMO DE DROGAS POR ESTUD!IANTES DE EDUCACION MEDIA

Uno de los probiemas de la sociedad contem-
porinea es que cada dia un nimero mayor de
adolescentes consume o hace uso de drogas (1).

El problema no es nuevo sin embargo. Aju-
rlaguerra cree que es una cuestion de orden
psicolégico y social y lo ubica dentro de las
actividades delictivas del adolescente (2).

Un hecho cierto y que cada vez se menciona,
es que nuestra sociedad vive una verdadera sub-
cultura de drogas o medicamente para uso de
todo tipo de dolencias reales o imaginarias: dro-
gas que se expenden libremente sin necesidad

de receta médica.

Sobre este fondo social ordenado por sus ma-
yores el adolescente tiene la posibilidad de
iniciarse en estas experiencias, sea por simple
curiosidad para experimentar sensaciones nue-
vas, sea por rebelion y deseo de usar drogas
prohibidas, sea porque considera que la sociedad
materialista le ofrece pocas posibilidades de en-
riquecimiento espiritual y las drogas le permiten
encontrar nuevos valores mas cargados de signi-
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ficacion emocional e intelectual (3, 4, 5).

Contrariamente a lo que cree 1a mayorfa de
fa gente, el adolescente que se acerca a las dro-
gas no es un perturbado ni un enfermo. La
experimentacion animal sugiere que la psicopa-
tologia preexistente no es necesaria para la
toma inicial ni continuada de las drogas sino que
es la droga misma el factor de dependencia (6).
La gran mayoria de los jovenes se inicia en las
drogas por curiosidad, por buscar un nuevo
placer o por imitacion. Estos son los consumi-
dores ocasionales o recreativos (6). Sélo una
minoria {2,5 a 3 ©O/o} tienen personalidades
anormales {(psicopatas, epilepticos, dafio cere-
bral minimo) y se hacen consumidores habitua-
les o compulsivos de drogas (7, 8, 9, 10).

Tres son los grupos de drogas que consumen
los adolescentes.

Un primer grupo, constituido por la Marihua-
na. Su uso produce euforia, disminucién de la
memoria, de la coordinacidn motora, de la ca-
pacidad cognocitiva y de la percepcion.

Desptiés de uno o dos cigarrillos puede pro-
ducirse un estado alucinatorio y la angustia
reemplazar a la euforia. La mavoria regula su
consumo antes de llegar a estos efectos indesea-
bles y por eso es que las emergencias psiquiatri-
cas por fumar marihuana no son corrientes (6).
En verdad, no se tiene en claro cuanto afecta a
la salud y a la productividad el consumo de
marihuana.



Un segundo grupo lo constituyen las “pildo-
ras” o tabletas (anfetaminas, anorexfgenos, tran-
quilizantes mayores - menores, barbitiricos
consumidos solos o con alcohol) que si’ son pe -
ligrosos porque producen rapida dependencia
y pueden ocasionar muertes por intoxicacion
aguda. En otros pafses los jévenes de educacion
secundaria se inician con estas pildoras y des-
pués acceden a la marihuana.

Un tercer grupo de drogas lo constituyen
los alucindgenos como el L.S.D. o amina del
4cido lisergico.

En Chile, un euforizante de inhalacién usado
por escolares desertores, lo constituyen los sol-
ventes de pegamentos que contienen benzol.
Ellos son téxicos para el sistema nervioso cen-
tral, el higado, el rifibn y la médula ésea.

Conociendo estos antecedentes nos interes®
en primer lugar explorar la actitud del estudian-
te de educacibn media frente al consumo de
drogas y, segundo, identificar algunos factores
etiolégicos que predisponen al joven a su con-
sumo.

Este trabajo se realizd aprovechando la fnti-
ma colaboracion con los profesores de los Liceos
que integran la Comisién Mixta de Salud y
Educaci6bn del Servicio de Salud Metropolitano
Occidente.

MATERIAL Y METODO

Se disefié un cuestionario anénimo autoex-
plicado {no intervino ningin entrevistador que
pudiera aclarar dudas o influir sobre el mucha-
cho) con preguntas en su mayorfa abiertas. Este
cuestionario se aplicé por cursos simultinea-
mente de modo que no fue llevado a su casa ni
dio oportunidad para comentario con otras per-
sonas.

La mayorfa de las preguntas “abiertas” se
refieren a “opiniones”. El cuestionario mismo
fue dividido en cuatro partes. La primera se re-
fiere al consumo de cigarrillos; la segunda esté
destinada a pesquisar alteraciones emocionales;
una tercera parte, a enfocar problemas y varia-
bles relacionados con el habito de beber vy, final-
mente, la cuarta parte a indagar consumo de
drogas. Por tratarse de un estudio de tipo ex-
ploratorio quedaron muchas variables y factores
sin investigar.

El grupo estudiado corresponde a jévenes de
15 a 22 afios de los terceros y cuartos medios de
los Liceos A-4, A-8, Internado Barros Arana,
Liceo Técnico A-28, Liceo Industrial A-20, Li-
ceo Cervantes, Liceo A-78 y Liceo Industrial

A-77.

La muestra esta constituida por 2.200 ado-
lescentes de ambos sexos, de los cuales el 60.7
O/o son de sexo masculino y constituyen el 18
O/o del total de alumnos de 30 y 40 medio del
sector.

Habria que destacar que los establecimien-
tos estudiados corresponden a las Comunas de
Quinta Normal, Pudahuel y al extremo occiden-
te de la Comuna de Santiago, con una situacién
socioeconémica de clase media y media baja.
En cierto modo es una poblacién muy seleccio-
nada dentro de su status socioeconémico. La
encuesta fue realizada en el mes de Julio de
1980.

Para cada pregunta abierta hubo que elaborar
un listado de categorfas sobre la base de la revi-
sion de 100 a 200 respuestas. Luego se procedid
a construir un cbdigo para traspasar esta infor-
macién a computacion en el Centro de Compu-
tacion de la Universidad de Santiago quien en-
treqd las tabulaciones solicitadas de acuerdo
con el plan disefiado por los autores.

Se aplicd la prueba de “Z" para diferenciar
entre proporciones, fiiAndose como nivel de
significacion el 5 O/o.

Definicién: Llamamos consumidor de drogas al
adolescente que ha fumado mari-
huana o ha ingerido alguna pildora
méas de una vez. También han sido
llamados consumidores ocasionales
o recreativos (6).

RESULTADOS
1. Magnitud del Problema

Como se observa en la tabla NO 1 de los
2.044 escolares de ambos sexos que cursan 30
y 40 medio, el 10,2 9/0 ha consumido drogas
de algin tipo una o més veces.

Otro hecho resaltante es la diferencia esta-
distica que se observa entre el 8,9 9/o0 de los
1.231 alumnos de tercero medio y el 12,2 9/o

. de los 813 alumnos de cuarto medio.

Tabla NO 1: Consumo de Drogas en 2.044 Esco-
lares de Ambos Sexos de 30 y 40 Medio. Stgo.

Occidente
Consumode 30 Medio 40 Medio TOTAL
Drogas NO _©O/o NO 9o NO 9o
Nunca 1.121 91.1 714 878 1835 89.0

Unaomésvs. 110 89 99 122 209 10.2
TOTAL 1.231 100.0 813 100.0 2.044 100.0
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2. Tipo de Drogas usadas.

Ciento diecisiete (117) escolares no especifi-
can qué tipo de drogas habfan usado o consumi-
do. Los restantes 82 han inhalado marihuana en
un 73,1 9/0; un porcentaje menor consume di-
versos tipos de tabletas que se comercializan.
{Ver Tabla No 2).

Tabla NO 2. Tipo de Droga Consumida por 82
Adolescentes de Ambos Sexos de 30 y 40 Medio

TIPO DE DROGA NO 9/o
— Inhalantes

{Marihuana ) 60 73.1
— Tabletas Orales

{Valium-Desbutat) 2 26,7
TOTAL ' 82 100,0

3. Iniciacidn a las Drogas

Nos interesé conocer como y por qué el jo-
ven llegb a consumir drogas. Solo 124 jovenes
respondieron a esta pregunta y como o muestra
la tabla NO 3 el 49,2 9/o se acercd o se inicid
por propia iniciativa sin llegar a reconocer un
inductor o iniciador especifico.

Tabla NO 3. Agente Inductor en 124 Escolares
de Ed. Media que ha consumido alguna Droga
una o mds veces. Stgo. - Occidente

AGENTE NO - %/o
~ Propia Iniciativa 61 49,2
— Amigos del Barrio 39 31.4
— Amigos del Colegio 1" 89
- Amigos sin Especificar 10 ) 8.1
— Pariente o Profesor 3 24
TOTAL . 124 . 100,0

4. Opinion del Adolescente sobre Drogas.

Importante es saber cudl es la opinion que,los
jovenes escolares tienen sobre sus compafieros

~ que hacen uso o consumen drogas ya que convi-
ven con eflos y los conocen por afios. En la ta-
bla NO 4 se hace un resumen de esta vivencia.
Es de notar que un alto porcentaje los catalo-
gan como “aproblemados” (tal vez neurdticos)
o perturbados y séto un 7 ©/o de Ja poblacion
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de escolares adolescentes considera que esuna

experiencia normal digna de vivirse.

Tabla NO 4. Opinion de 2.044 Adolescentes
de Ambos Sexos sobre sus compafieros consu-
midores de Drogas. Santiago -Occidente

OPINION O VIVENCIA DEL
ADOLESCENTE No %o

— Es un APROBLEMADO, (de-
sorientado, no sabe lo que ha-
ce, los padres o la sociedad no 786 3384
se han preocupado de ayudarlo
0 educarlo)

~ Esun PERTURBADO, (se estd
matando, se hace dafio, sin futu- 651 318
ro, vicioso)

~ Mal guiado u orientado (desea

evadirse, incapaz de enfrentar 301 14,7

la realidad)
~— Es NORMAL (iolo feliz, es su

vida) 151 13
— No opinan 155 15
TOTAL 2044 1000

Enseguida hicimos la misma pregunta al gru-
po de 209 escolares que habian consumido una
© mas veces algiin tipo de droga aunque se les
pregunto directamente si pensaban si este tipo
de experiencia era Util para ellos. Como lo mues-
tra la tabla NO 5 el 77,9 0/0 de los 163 que con-
testaron cree o piensa que el uso o consumo de
drogas es pernicioso.

Tabla NO 6. Opinién sobre las Drogas de 163
escolares de Educacidn Media que las han usado
. oconsumido. Stgo. - Occidente

OPINION NO %o
— Son nocivas 127 119
— A veces dailan 3 18
- — Son Gtiles 0 no producen 22 136
dafio - )
— No sabe 1 6.7
TOTAL 163 100,0
‘5. Dependencia

Con el objeto de investigar 1a protable adic-
cidn o dependencia se hizo una doble prueba de



preguntar sobre molestias somaticas {dolor de
estbmago, mareos, etc.) y sintomas psiquicos
(depresion, inquietud o desazdn que pasa con la
inhalacion de la droga, etc.) Contestaron 126
adolescentes y solo el 18 0/o de ellos no experi-
menta molestias si no acude a ellas; el 81 9/0
restante pareciera estar dependiendo de drogas
{Ver tabla NO 6).

Tabla NO 6. Probable dependencia a Drogas en
126 Escolares de Educacién Media. Santiago -

Occidente
SINTOMA No %/o

~ Desazén o necesided de

seguir 93 738
~ Mareos y otras molestias

sométicss 9 12
~ Asintomético 24 18,0

TOTAL 126 100,0

6. Otras variables socioculturales

a) Al igual que en el caso de consumo de
alcohol o de tabaco creemos que la pertenencia
a un grupo de organizacién favorece este tipo
de experiencias.

En la tabla NO 7 observamos que de los
1.444 adolescentes que pertenecen a algln gru-
po de organizacion hay 173 (12,0 9/0) que han
consumido o tenido contacto una 0 més veces
con alguna droga. De los 431 adolescentes que
no pertenecen a grupos sdlo 26 (6,1 /o) han
consumido alguna droga. Esta diferencia es cla-
ramente significativa.

Tabla NO 7, Consumo de Drogas y Pertenencia
a Grupos en 18.75 Adolescentes de Ed. Media,

Santiago - Occidente
Corsumo  Pertenencie a Gm'g Yotal
de Si No
Droges. NG ©O/o NO° O/ NO O

Nunca 1271 880 408 939 1576 89.3

Unaomés N 120 28 81 199 10,6

TOTAL 1444 1000 431 1000 1.875 100,0

b) Otra variable que nos ha interesado cono-
cer os la relacion entre consumo de drogas y Ia

vivencia que tienen los jovenes de sus relaciones
con sus padres. Nuestra hipbtesis era que, en la
medida que los jovenes vivieran esta relacion co-
mo conflictiva habria mayor posibilidad de con-
sumo de drogas. La Tabla NO© 8 nos muestra
las respuestas de 1.908 jovenes de ambos sexos.
De los 1.629 adolescentes que contestaron que
vivian armoniosamente con sus padres solo 1563
{9,4 0/0) habian consumido algin tipo de dro-
gas; en contraste en el grupo de 279 escolares
que crefan que sus relaciones parentales no eran
armoniosas hubo 39 (13,9 ©/0) que habian con-
sumido drogas una 0 mas veces, Esta diferencia
es significativa.

Tabla NO© 8. Consumo de Drogas y Relaciones
Parentales en 1.908 Escolares de Ed. Media de
ambos sexos. Stgo. - Occidente

Comumo Relaciones Parentales
de —~-Ammoniosss  __ Total
Drogas Si No

NO 9/o NO ©0/0 NO O/o

Nunca 1476 906 240 860 1.716 89,9
Una o més
veces 183 94 39 139 192 10,1

TOTAL 1629 1000 279 100,0 1.908100,0

- ¢) Como se ha hecho creencia popular que
la mayorfa de los jovenes que consume drogas
son perturbados quisimos saber si éstos presen-
tan en mayor proporcion angustia o se sienten
emocionalmente perturbados. Los resultados se
presentan en la tabla NO 9, Aunque la propor-
cion de adolescentes que consume drogas es ma-
yor entre los que declaran sentir angustia (10,5
©/0) que aquella que no la sienten (8,8 9/0) esta
diferencia no alcanza a ser estadisticamente sig-
nificativa

Tabla NO 9. Consumo de Drogas y presencia de
angustia en 1.516 adolescentes de Educacién
Media. Stgo. - Occidente

Consumo Angustia Total

de Si No
Drogas N ©Ojp NO 0O/ NO %/o
Nuncs 574 894 797 915 1371 904

Una o més
veces 68 105 77 88 145 gs

TOTAL 642 1000 871 1000 1.516 100,0

25,



d) Otra variable social importante que nos
interes6 investigar fue la relacion que existe
entre los adolescentes que fuman tabaco a los
consumidores de drogas en la comunidad esco-
lar.

Como lo demuestra la tabla N© 10 la propor-
cion de adolescentes que han consumido drogas
una o mas veces y que ademas son fumadores
de tabaco (15,6 ©/0) es varias veces mayor que
aquellos que no fuman tabaco (2,8 9/0).

Tabla NO 10. Consumo de Drogas y Habito de
Fumar en 2.054 Adolescentes de Educacién
Media. Stgo. - Occidente

Consumo Hébito de Fumar Yotal

de Si No
Drogss NO O/p NO O/o NO 9/o
Nunca 990 84,3 856 97,1 1.836 898
Una o més
veces 183 15,6 25 28 208 10,1

TOTAL 1.173 1000 881 1000 2.054 1000

Por ultimo consideramos importante tam-
bién explorar si los héabitos alcohdlicos del pa-
dre intervendrian a la manera de factor disocia-
dor familiar, en la inclinacién a consumir drogas
en su hijo. Como lo muestra la tabla N© 11 las
cifras son iguales en ambos grupos de compara-
cion. Los mismo se observd en relacion a la
madre.

Tabla NO 11. Consumo de Drogas en 1.977
Adolescentes de Ed. Media de ambos sexos y
habito de beber de sus padres. Stgo. - Occidente

Consumo Hébito de Beber del Padre Total

de No Bebedor
Drogas NO 9/o N° O/ NO 9/o
Nunca 465 89,2 1.300 B9,2 1.765 89,2
Una o més 56 10,7 1656 10,7 212 10,7

veces

TOTAL 521 1000 1456 100,0 1.977 100,0

COMENTARIOS

Los alumnos de estos Liceos son todos jove-
nes de 16 a 20 afios, de nivel socio cultural y
econdmico medio y medio bajo. De elios, un
8,9 0/0 de los alumnos de tercero medio y un
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12,2 9/o de los 49 medios han consumido algin
tipo de drogas una o mas veces. Hacemos notar
que no podemos diferenciar a los consumidores
ocasionales de los habituales. Sin embargo, la
diferencia estadistica que surge de los 2 grupos
solo puede ser explicada por la mayor experien-
cia y accesibilidad a las drogas de los mayorci-
tos.

Doscientos nueve jovenes confesaron haber
tenido contacto con drogas; sin embargo no
todos respondieron a todas las interrogantes.

Es asi como sblo ochenta y dos adolescentes
contestaron la pregunta sobre tipo de drogas
consumidas. En todo caso, como era de esperar,
la gran mayoria se inclina por la marihuana por
ser la mas publicitada y tal vez la que relativa-
mente es mas facil de adquirir {(aunque proba-
blemente adulterada en gran proporcién lo que
la hace mas peligrosa atin).

Confirmando lo que deciamos en la introduc-
cion, el 50 9/o llega a consumir drogas por pro-
pia iniciativa, dirfamos que buscéndola se acerca
3 los grupos o las personas que trafican con ella.

Interesante fue conocer la opinidn que los
compaiieros no consumidores de drogas tienen
de los jovenes que las consumen. Es una imagen
o esquema que tienen también los adultos y que
no comparten los que se dedican al estudio de
los adolescentes. Tal vez la razon esté en que no
se distingue entre uso y abuso de drogas y tam-
bién entre consumidores ocasionales y consumi-
dores habituales. Como lo anota Roa, el porcen-
taje de consumidores de marihuana que se
convierten en habituales no pasa del 2,5 a 3 9/0,
“proporcion que corresponde a la patologia
psicotica corriente de una poblacion” (8). Co-
rrobora a nuestro parecer este acerto el que el
80 9/0 de los mismaos consumidores de drogas
estan de acuerdo en que las drogas les son per-
niciosas; s6lo un 13,6 9/0 piensa que no les
hace dano.

Sin embargo, no podemos dejar de reconocer
nuestra inquietud porque 93 jovenes adolescen-
tes (el 74 O/o de los ciento veintiseis que contes-
taron a esta pregunta) manifestaron que presen-
tan desgzon psiguica o necesidad de seguir.
No tenemos una explicacién clara a esta proba-
ble contradiccion entre aparente dependencia
psiquica y certidumbre que es dafiina. Es posi-
ble que tampoco haya contradiccion.

En el consumo de cualquier toxico (alcohol,
tabaco, drogas) se da como factor invariable de
motivacion a la tendencia social del hombre.
Pareciera que la pertenencia a grupos (particu-
larmente en los adictos a drogas se da pertenen-



cia a grupos mas 0 menos esotéricos) incidiera
de manera decisiva en la adquisicion del habito.
En nuestro caso asf sucede aunque no podemos
saber si los grupos son simplemente de amigos
del barrio, club deportivo o de otro vuelo. Esta
misma variable social se da también para los fu-
madores de tabaco. Por eso mismo los fumado-
res de tabaco presentan mayor tendencia a con-
sumir drogas (15,6 9/0) en oposicion al 2,8 O/o
de {os no fumadores de tabaco.

Por altimo, es significativo que los jovenes
consumidores de drogas presentan en mayor
proporcion angustia y también estdn en malas
relaciones con sus padres.

Es muy probable que esto sea real, sin embar-
go no podemos considerarlo como (ndice pro-
nostico de habituacion dado que son conflictos
muy comunes a esta edad.

Tampoco encontramos relacion dirécta de ha-
bito de beber en el padre y consumo de drogas
en el hijo, especialmente porque lo jovenes no
dan datos fidedignos del alcoholismo del padre.

CONCLUSIONES

Mediante un cuestionario anénimo, se inves-
tiga la actitud frente al consumo de drogas y
factores etiol 6gicos de ella en 2.200 escolares de
30 y 40 afio medio del Area Occidente de San-
tiago, concluyéndose de las respuestas obtenidas
que:

1. Doscientos nueve (10,2 0/0) habria consumi-
do algun tipo de droga una o més veces en su
vida.

2. En este grupo el 73,1 9/o0 habria fumado
marihuana; en menor proporciéon consumi-
rian tabletas estimulantes del sistema nervio-
so central {(anfetaminas).

3. E! 49,2 0/o de estos escolares habria consu-
mido drogas por propia iniciativa, no recono-
ciendo a ningn agente inductor.

4. El grueso del alumnado (80 9/0) opina que el
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consumir drogas no es enteramente normal.

. Por su parte, el joven consumidor de drogas

cree también que su uso le hace dafio (77,9
9/o).

. Cierto porcentaje importante de jévenes con-

sumidores de droga tendria malas relacio-
nes con sus padres o presentaria sensacion de
angustia, lo que podria ser factor predispo-
nente aunque no pueda ser considerado como
fndice pronéstico de adiccidon por ser conflic-
tos muy comunes a esta edad.

- Asociaciones altamente significativas parecen

ser el hecho de pertenecer a grupos o de fu-
mar tabaco. El fumador de tabaco estarfa
mas expuesto a fumar marihuana.
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