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RESUMEN

Este articulo! presenta los resultados de una investigacion de tipo cuantitativo, des-
criptivo y transversal. La poblacién participante fue de 214 estudiantes que cursaban
el segundo y cuarto ano de la carrera de Licenciatura en Enfermeria. Se aplicé un
cuestionario autoadministrado, el cual fue previamente validado. El estudio eviden-
cié que esta poblacién estudiantil posee factores protectores para la prevencion del
consumo o el uso problematico de drogas; pero a la vez presenta factores de riesgo
importantes como son: estilos de vida no saludables, consumo de drogas de personas
cercanas a ellos como son familiar, amigos y compafieros.

Ademas se encontré que el perfil de consumo de drogas es similar al que se da en
el ambito nacional e internacional, destacandose el consumo de alcohol y tabaco,
marihuana y cocaina.
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ABSTRACT

This article presents the results of quantitative study, descriptive and transverse. The
sample was of 214 students that studied their fourth year on the nursing degree. They
answered a questionnaire which was previously validated.

The study evidenced that students possess certain factors that protect them against
drug usage or the advance of drug habits; but at the same time they have risk factors
which must be taken into consideration in prevention programs, such as: non-healthy
life styles and drug abusage in people close to them, be it family, friends or classmates.
Also we found that the used drug’s profile, was similar to the one found nationally and
internationally; in the first place of drug usage was alcohol, followed by tobacco, then
by marihuana and cocaine.
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I.  INTRODUCCION

Tanto en el nivel mundial como nacional,
el uso y abuso de las drogas licitas e ilicitas
es una preocupacion creciente en el ambito
politico, social, econémico y de la salud. No
s6lo por las modificaciones quimicas o fisi-
cas que produce en el organismo producto de
la accién directa en el sistema nervioso cen-
tral alterando su estructura y funcionamiento
(World Health Organization, WHO, 2002); sino
también en el &mbito familiar, social y mundial.
Para esto basta con hacer mencién del Informe
de la Oficina contra la droga y el Crimen de la
Organizacion de las Naciones Unidas (UNODC,
por sus siglas en inglés) del 2004, que evi-
dencia que, del total de la poblacién mundial,
185 millones de personas son consumidoras de
sustancias ilegales, cifra que se incrementa en
un 5% para el afio siguiente. Con respeto a las
sustancias legales, la Organizacion Mundial de
la Salud (0MS), para ese mismo afio afirma que
el alcohol es la tercera sustancia de mayor con-
sumo de los paises industrializados y el prin-
cipal en los pafses en desarrollo; se estima que
los consumidores ascienden a 2000 millones de
personas en el mundo; seguido por el consumo
de tabaco en aproximadamente 650 millones de
la poblacion mundial.

El consumo de drogas licitas e ilicitas
produce efectos fisicos en un corto plazo (adic-
ci6n), generando enfermedades y trastornos
que llegan a ser degenerantes (incapacitantes) o

mortales; todo esto en una poblacién econémi-
camente activa, lo cual repercute en el ambito
econémico de un pais, generando gastos por el
pago de incapacidades temporales o permanen-
tes; y en el ambito social, ya que son dafos en
las relaciones interpersonales, pérdida del tra-
bajo, desintegracion familiar, entre otros.

En Costa Rica segtn datos del “Informe
Consolidado sobre los costos del problema de
las drogas ilegales en Costa Rica entre los afios
2000-2003” (Pérez; Valencia; Rodriguez 2004),
el primer lugar lo ocup6 los gastos guberna-
mentales directos, es decir, en la inversion para
la reduccion de la oferta. A estos le siguieron
los costos por pérdida de productividad y salud,
que presentan un aumento leve pero sostenido
hasta el 2002, y seguido por un descenso para
el 2003.

Segun Pérez, Valencia y Rodriguez (2004)
los datos anteriores podrian indicar por una
parte que el problema de consumo interno se
encuentra relativamente estable, lo cual jus-
tificaria la poca inversion estatal; o por otra,
que el consumo sigue aumentando, pero que el
Estado no ha considerado invertir mas recursos
en el tratamiento de los problemas generados
por el consumo, pues, los delitos relacionados
con narcotréfico exigen del Estado una inver-
sion creciente de recursos, lo que explicaria el
crecimiento de los costos totales.

En relacién con lo anterior, el peso del
aporte econémico para el tratamiento de los
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problemas de adiccién recae sobre las organi-
zaciones no gubernamentales. Esto es claro al
comparar la inversion gubernamental que osci-
la entre us$ 40 000 y us$ 100 000 anuales (salvo
en 2001, que fue de Us$ 1,72 millones) y las
inversiones no gubernamentales van de Us$ 1,7
millones a US$ 3,1 millones; esto implica que el
peso asumido por entidades no gubernamenta-
les es alrededor 30 veces superior al asumido
por el Estado en este rubro (Pérez, Valencia y
Rodriguez, 2004).

Para facilitar una mayor comprension de
la problematica de drogadiccion en Costa Rica
se presenta los resultados de la Gltima encuesta
realizada por el Instituto sobre Alcoholismo y
Farmacodependencia (IAFA), entre el afio 2000
y el 2001, la cual es una réplica de la efectuada
en los afios 1990 y 1995, en una poblacion entre
los 17 y 70 anos, por lo que se presentara la
comparacion de ambos estudios.

Se partird del andlisis del consumo de
tabaco. Los datos mostraron que la prevalencia?
del uso para el 2001 fue de 17,2%, lo cual mues-
tra una reduccion significativa del 1,1% del
consumo activo de tabaco, comparados al estu-
dio que le precedié en 1995. Se hall6 diferen-
cias significativas con respecto al sexo, siendo
los hombres (41,1%) los que mostraron mayor
consumo en relacion a las mujeres (18,8%). En
lo que respecta a la edad de inicio de consu-
mo de tabaco se ubicé al igual que el estudio
anterior (1995) entre los 13y 18 afos. Ademas
se encontré que, una vez iniciado el consumo
de tabaco, es mayor la proporcién de hombres
(56,2%) que contintian consumiéndolo que las
mujeres (43,6%).

Asociado a la prevalencia del consumo de
benzodiacepinas de auto prescripcion, es decir,
sin que medie una receta médica, fue igual a
la encontrada en el estudio anterior (2,2%); se
debe destacar que si bien el porcentaje de pre-
valencia es bajo, comparando toda la década, se
muestra un aumento significativo, ya que para
1990 el consumo fue de 0,88%. El mayor por-
centaje de consumo estuvo ubicado en las per-
sonas de bajos recursos econémicos y dentro

2 Cuando se habla de prevalencia se refiere al con-
sumo de drogas en el Gltimo mes.

de las principales razones expresadas para su
uso estuvo en primer lugar como inductor del
suefio (46%) y en segundo lugar para disminuir
la ansiedad (30%).

En cuanto al consumo de estimulantes,
no se encontré diferencias estadisticamente
significativas entre el estudio anterior (1,2%)
y el dltimo realizado (1,9%). La droga esti-
mulante mas usada es la tiamina con cafeina
(70%), que se caracteriza por ser de libre venta
y que genera algin grado de dependencia si
media el abuso.

Otro grupo de drogas de importancia por
su marcado efecto adictivo son los opiaceos, y
dentro de ellos el mas conocido es el sulfato de
morfina, sobre el que se tiene un control estric-
to para su venta; sin embargo, hay otro grupo
de medicamentos que no cuenta con dichos
controles y se venden libremente, como son la
codeina y el acetaminofén con codeina. Las per-
sonas que reportaron su uso (85,3%) refirieron
consumirlo tnica y exclusivamente para aliviar
el dolor. Un dato importante es que la edad de
inicio de uso de esta sustancia es relativamente
menor en este estudio (17 afios), que en el ante-
rior (26,3 afios).

Ahora bien, en lo que respecta al con-
sumo de alcohol se encontré que para el 2000
la prevalencia de ingesta fue de un 54,3%, la
cual es menor que la mostrada en el estudio de
1995 (Bejarano, Ugalde, 2002). Se debe resal-
tar que esta baja puede estar asociada a un
efecto positivo de los programas preventivos,
sin embargo, esto no puede afirmarse catego-
ricamente, dada la ausencia de evaluaciones a
largo plazo de los mismos. En relaciéon con la
edad de iniciacion del consumo de alcohol, se
encontr6 que para el 2000 esta fue a los 15 afios
(38%), siendo menor que en el estudio anterior,
en que la edad se ubic6 a los 18 afos (60%),
con una reduccion visible en la iniciacion tardia
del consumo (después de los 19 anos). Por otro
lado, los varones inician mas tempranamente el
consumo de alcohol que las mujeres, pero estas
dltimas ocupan el primer lugar en la iniciacion
tardia de la ingesta de alcohol.

En lo referente al consumo de drogas
ilicitas, el primer lugar lo ocupa la marihuana
(5,5%), su consumo activo (en el altimo mes) se
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mantuvo estable (0,3%), lo que podria ser anali-
zado como una mayor experimentacién y esta-
bilizacion de su consumo. La edad de iniciacion
fue significativamente menor (17,7 afios) que
el estudio anterior (18,5 anos). No se encontré
diferencias entre sexos en cuanto a edad de ini-
cio. Ademas se encontr6 una asociacion entre el
consumo de marihuana, con el uso de tabaco y
alcohol.

En cuanto a la cocaina, la prevalencia del
consumo ha experimentado un aumento signi-
ficativo. La edad de consumo para el presente
estudio (19,9 anos) fue estadisticamente signi-
ficativa menor a la encontrada en el estudio de
1995 (22,1 anos). El haber consumido cocaina
alguna vez en la vida de una persona esta fuer-
temente relacionado con ser consumidor activo
de marihuana, alcohol, asi como la condicién
de ser fumador.

Si entendemos que la formacién en la
prevencion del uso y abuso de drogas es fun-
damental en los profesionales en salud, sera
comprensible también que estos profesionales
hayan estado expuestos a la oferta de drogas, es
por esto que se hace necesario investigar sobre
los factores econdmicos, sociales, culturales y
familiares que inciden en el consumo de dro-
gas licitas e ilicitas en estudiantes de segundo
y cuarto afio de la Carrera de Licenciatura en
Enfermeria de la Universidad de Costa Rica,
constituyéndose esto en el objetivo de esta
investigacion y divulgacion.

II. MATERIALES Y METODOS

La investigacién fue un estudio de tipo
no experimental, cuantitativo, descriptivo, ya
que pretende describir las variables en estudio,
que se describirdn mas adelante. Esta inves-
tigacion fue transversal, pues la informacion
se recolecté durante el II semestre del 2007
(Hernandez Fernandez, Baptista, 2007).

Es importante destacar que en el pre-
sente articulo se ofrece un avance de los datos
obtenido de la poblacion estudiantil total de
la Escuela de Enfermeria de la Universidad
de Costa Rica, que corresponden a 214 estu-
diantes que cursan I1I y IV ano de la Escuela de
Enfermeria.
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En relacién con el establecimiento de
las variables en estudio se utilizaron como
base diferentes estudios que investigaban fac-
tores de riesgo y protectores en el uso y con-
sumo problematico de las drogas (Carballo,
Garcia, Secades, Fernandez, Garcia, Erraste,
2004; Grana y Mufioz, 2000; Martinez, Fuertes,
Ramos, Herndndez, 2003; Organizacion
Panamericana de la Salud, 2006, 2005; Caseres,
Salazar, Varela, Tobar, 2006). Entre las variables
analizadas se encuentran las siguientes:

< Autoestima: es asociada como factor protec-
tor del consumo de drogas (Gutiérrez, E.;
Aneiros, R. 1999); sin embargo, este atributo
no cuenta con suficientemente evidencia
cientifica, mas bien Malcom (2004) y Rojas
(2001), encontraron que una autoestima alta
puede hacer que la persona se sienta confia-
da y aumente comportamientos de riesgo
como consumir drogas.

< Aspectos psicologicos: la ansiedad, la depre-
sion y el estrés, entre otros, estan asociados
al consumo de drogas, que se constituye en
un medio rapido de alivio de las sensaciones
corporales asociadas al malestar emocional,
por sus efectos directos sobre el sistema ner-
vioso central (Gutiérrez, Aneiros, 1999; Wu;
Sterling; Weisner, 2004).

< Inhabilidad social e insatistaccion en las rela-
ciones inferpersonales: se refleja en la incapaci-
dad de las personas para defender sus opiniones
frente a otros, lo cual influye directamente en
la dificultad que presenta un sujeto para recha-
zar la oferta de drogas; asi como la atribucion
cultural que se le da al consumo de drogas
como medio para ser aceptado por el grupo
de iguales (Butters, 2004; Carballo; Garcia;
Secades; Fernandez; Garcia; Erraste, 2004).

< Habilidades emocionales: disminuyen la
probabilidad de consumo, ya que, al desarro-
llar el autoconocimiento, la identificacion,
la expresion y el manejo de sentimientos, se
logra mejorar el manejo del estrés y la ansie-
dad de una manera positiva (Griffin; Scheier;
Botvin; Diaz, 2001).

< Los preconceptos y la valoracion de letalidad
de las drogas: la baja percepcion de riesgo
del uso de drogas, asi como de sus efectos y
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consecuencias, lleva al consumo y abuso de
las mismas (Pons, J. y Borjano, E. 1999).

< La espiritualidad: entendida como la creencia
en una moralidad y ética, es un factor protec-
tor que previene el consumo inicial y facilita
la abstinencia en los procesos de recupera-
cion de la adiccion (Navarro, J., 2000).

< El maltrato en todas sus formas y la dis-
funcion familiar: estos han sido reconocidos
como un augurio de consumo de drogas. El
primero se ha asociado a la induccién tem-
prana y el otro a los primeros consumos en
adolescentes (Pons; Borjano, 1999).

< La relacion con la persona consumidora:
el sujeto que consume ejerce presion social
sobre los no consumidores, ya que son en
muchos casos los significantes sociales prin-
cipalmente en los jovenes. Estos consumi-
dores funcionan como modelos a seguir
dentro del aprendizaje social y se forman
en una trampa conductual para el inicio del
consumo de drogas de los demas.

Para la recoleccion de la informacion
de las variables previamente descritas se cons-
truyé y validé un cuestionario con preguntas
cerradas, codificadas. Este se dividié en seis
partes: informacion general, sociodemografica,
econdmica, personal, familiar y sociocultural y
consumo de drogas.

Antes de aplicar el cuestionario, los suje-
tos fueron informados sobre su participacion
en el estudio, los fines del mismo, asi como la
confidencialidad de sus respuestas, todo esto
se concreté en la firma del Consentimiento
Informado. La recoleccién de informacion se
llev6 a cabo durante dos meses de manera gru-
pal y auto-administrada.

Para el analisis de resultados se utiliz6
el Statistical Package for Social Sciences [SPSS]
version 13.0 para Windows. Se realizaron tablas
de distribucién de frecuencias simples para las
variables en estudio.

III. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

Para iniciar la presentacion de este apar-
tado se debe hacer mencién que, si bien es cierto

la poblaciéon meta estuvo constituida por 214
estudiantes, el paquete estadistico utilizado dio
30 estudiantes como perdidos ya que no respon-
dieron a un importante nimero de preguntas
del cuestionario, por lo que se presentaran los
resultados de los 184 estudiantes restantes.

La poblacion de la Carrera de Enfermeria
es eminentemente femenina, como lo eviden-
cian los datos, en que de las 184 encuestas, 160
son del sexo femenino. Ademds, el 75,1% de la
poblacion estudiantil son menores de 24 anos
de edad, destacandose que el 65,5% tienen 20
o menos anos de edad, es decir, lo que la OMS
clasifica como adolescencia media (Krauskopf,
2002). Asimismo, en lo correspondiente al
estado civil un 80,5% son solteros.

Una variable que es considerada como
un elemento protector para la prevencion del
consumo de drogas es el aspecto familiar, dis-
tinguiéndose la estabilidad de la misma como
un elemento positivo. Respecto a esto, en el
cuadro 1 se evidencia que en un importante
nimero de los encuestados se mantiene el perfil
de familia nuclear, destacandose la convivencia
en tiempo no lectivo, donde los mismos viven
con sus padres y hermanos.

CUADRO 1
DISTRIBUCION DE LA POBLACION ESTUDIANTIL
SEGUN PERSONA CON QUIEN VIVE EN TIEMPO
LECTIVO Y NO LECTIVO, 2007

PERSONA EN TIEMPO EN TIEMPO NO
LECTIVO LECTIVO
Solo 3% 1,6%
Papd 25,5% 50,1%
Mamé 37,7% 67,3%
Hermanos 38,8% 63,9%
Hijos 2,8% 2,7%
Pareja 5,7 % 4,5%
Familiares 11,8% 11,3%
Companeros 22,3% 0,8%
Amigos 18,1% 1,2%

Siempre en lo referente a la variable
familiar, se destaca la escolaridad de los padres
de los encuestados, un 29,4% poseen estudios
universitarios, un 16,5% tienen secundaria
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completa y un 15,9% primaria completa. El
nivel de escolaridad de los padres, esta directa-
mente relacionado con la posibilidad de ingreso
econ6mico de una familia, asi como las oportu-
nidades de acceso a la educacion superior y pre-
vencién de la desercién escolar en los jovenes
(EDNA, 2005).

La fuente de ingreso econdémico familiar
del grupo encuestado proviene principalmente
del salario (65,9%), y la persona que aporta
dicho ingreso es la madre en primer lugar con
un 56,2%, seguido del padre con un 43,5%.
Cabe mencionar que ambas opciones no fueron
excluyentes, es decir, que puede ser el padre, la
madre o ambos. El resto del porcentaje se distri-
buye entre hermanos y pareja. El ingreso men-
sual familiar, se encuentra en un 42% entre
100 mil a 300 mil colones (esto es entre $200 y
$600), el resto estd distribuido entre menos de
100 mil colones (16,2%), mas de 300 mil colones
(21,3%) y mas de 600 mil colones (4,2%).

Es importante notar que un factor que
influye en el aspecto econémico familiar es
que los cursos que se brindan en la Carrera
de Licenciatura en Enfermeria son de horario
vespertino, por lo que los estudiantes tienen
dificultad para combinar los estudios con
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actividades laborales, que podria de esta mane-
ra compensar los gastos econémicos en que
tienen que incurrir para el pago y manutencion
de sus estudios. Por tanto, no es de extranar
que, de los 184 encuestados, un 75,8% de la
poblacion estudiantil no trabajan; un 10,1%
laboran y de estos un 6,2% realizan activida-
des no registradas, es decir, que no poseen las
garantias otorgadas por ley como son: pago
de salarios minimos, pago de seguro social, el
cual cubre enfermedad, maternidad, invalidez
y muerte. De los jovenes que trabajan un 35,6%
lo hace en tiempo parcial, es decir menos de 6
horas diarias.

Por otra parte, la ubicacién geogréfica
de la Escuela de Enfermeria y la concentracion
de las experiencias clinicas necesarias para el
aprendizaje en el drea metropolitana, obligan al
estudiantado a trasladarse de sus lugares de ori-
gen y alquilar una habitacién o compartir otros
inmuebles con companeros cerca de la Sede
Central de la Universidad de Costa Rica. En el
cuadro 2 se muestra que en la provincia de San
José un 58,8% de los estudiantes reside en ella
y tan solo un 30,8% procede de esta provincia,
ya que la Sede Central se encuentra ubicada en
dicha provincia.

CUADRO 2
DISTRIBUCION DE LA POBLACION ENCUESTADA SEGUN PROVINCIA DE
PROCEDENCIA Y DE RESIDENCIA, 2007

PROVINCIA PROCEDENCIA RESIDENCIA
NUMERO PORCENTAJE NUMERO PORCENTAJE
San José 91 40,6% 114 49%
Alajuela 31 13,3% 24 10,9%
Cartago 21 23 10,1%
Heredia 21 20 8,7%
Puntarenas 16 3,2%
Guanacaste 12 3,7%
Limé6n 4 3 1,3%
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Todo lo anterior lleva a esta poblacion a
la solicitud de beca, a la que puede aspirar cual-
quier estudiante de bajos recursos econémicos
dentro de la Universidad de Costa Rica.

Asi tenemos que, del total de encuesta-
dos, un 78,2% disfrutan de algin tipo de beca,
de estos un 49,3% poseen beca 11, esta incluye
la exoneracion del pago de matricula, préstamo
de libros semestral o anualmente, pago de la
alimentacién y en algunos casos, pago de una
mensualidad.

Un 28,3% tienen beca 10. En esta catego-
ria de beca, el alumnado recibe igual beneficio
que la beca 11 con excepcion de pago de una
mensualidad. Adicionalmente, un 10,6% reci-
be algin tipo de beca desde la 9 a la 1, estas
becas escalonan porcentualmente el pago de la
matricula, por dltimo, cabe mencionar que tan
solo 11,8% no tienen beca. De los que reciben
algin tipo de beca un 48,8% la consideran
insuficiente para cubrir los gastos que conlleva
el estudio, asi como su manutencion.

Ahora bien, se exploré en el area de inte-
reses y expectativas personales, aspectos de la
Carrera de Enfermeria. Se encontr6 una moti-
vacién intensiva asociada a la finalizacién de
estudios y mejora en la expectativa econoémica
futura, esto se asocia con su grado de satisfac-
cion, un 55,9% refieren estar satisfechos con su
eleccion profesional y en regular satisfaccion
un 23%.

Cabe mencionar que un 39,6% pensé en
algiin momento renunciar a los estudios; sin
embargo, conforme aumenta el avance de la
carrera, disminuye el deseo de abandono de la
misma. Asi, del 39,6% que manifest6 en algiin
momento deseo de desercion, disminuy6 a un
25,1% en el primer afno y en el segundo afio a
un 19,2%. Esta tendencia descendiente puede
estar asociada a un conocimiento mayor de la
profesion, esto por cuanto la carrera de enfer-
meria se ha caracterizado porque el estudianta-
do ingresa con la expectativa de traslado a otras
carreras afines al area de la salud; sin embargo,
a partir del 11 ciclo del primer afio deben tomar
cursos propios de la carrera lo cual coincide
con la disminucion del deseo de abandono de la
misma y mayor satisfaccion.

Esta poblacion estudiantil opina que su
desemperio en la carrera es muy bueno o bueno
(59,7%) y un 19,3% lo considera regular o defi-
ciente. Estos datos son ratificados, pues en el
altimo semestre previo a la encuesta un 60,4%
ganaron todas las materias, un 10,6% presentd
examen de ampliacién y gané todas las materias
matriculadas; y un 29% presenté examen de
ampliacién pero no ganaron todas las materias.

Ahora bien, otra variable importante de
analizar fue los estilos de vida saludable del
estudiantado, destacindose dentro de estos el
uso del tiempo no lectivo. En el cuadro 3 se
presenta los sitios mas frecuentados por estos.

CUADRO 3
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LUGARES VISITADOS POR LOS ESTUDIANTES
EN TIEMPO NO LECTIVO, SEGUN FRECUENCIA, 2007

POCO NO

LUGAR SIEMPRE MUCHA FRECUENCIA FRECUENTEMENTE FRECUENTE  FRECUENCIA
Biblioteca 8,9 22,5 23,6 19,9 10,1
Soda 9,6 17,6 23,4 27,3 8,0
Centro computo 9,6 26,2 21,0 17,0 11,6
Asociacién de 13 3,1 4,0 18,7 58,3

estudiantes

Zona verde 9,7 12,5 19,7 25,5 17,9
Sala CATE* 2,2 9,3 16,2 11,6 45,2
Deporte 1,7 2,2 57 16,7 58,6

* Centro Audiovisual y Tecnologfa en Enfermerfa.
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En tiempo no lectivo dentro del cam-
pus, el lugar mas frecuentado por la pobla-
cion de cuarto ano es la sala del CATE (30,8%),
este es un centro de simulaciones, donde estos
educandos pueden realizar procedimientos de
enfermeria; en segundo lugar se mencionan
los centros de computo (29,0%), la bibliote-
ca (22,4%) y la soda (16,8%) y dentro de los
menos visitados estan las zonas verdes (9,3%),
la Asociacion de Estudiantes (0,9%) y las areas
deportivas (0,9%).

De igual manera, dentro de los lugares
mas visitados en tiempo no lectivo por el estu-
diantado de segundo afio, se ubica en primer
lugar la biblioteca (67,3%), seguido por la soda
(63%) y por ultimo los centros de computo
(61,5%) y entre los menos visitados se encuen-
tra el CATE (94,9%), la Asociacion de Estudiantes
(92,4%) v las areas deportivas (89,1%).

En lo que respecta a las redes de apoyo
con que cuentan la poblacién estudiantil selec-
cionada, un 74,2% del estudiantado refieren
recibir apoyo emocional en cantidad y calidad
suficiente. EI cuadro 4 muestra a las personas
que buscan en caso de tener un problema.

CUADRO 4
DISTRIBUCION DE LA POBLACION ESTUDIANTIL
SEGUN PERSONA A LA QUE ACUDEN EN CASO DE
UN PROBLEMA, 2007

PERSONA NUMERO PORCENTAJE
Ninguna 5 2,7
Mama 145 78,8
Papé 59 32,0
Hermanos 67 36,4
Pareja 85 46,2
Amigos 130 70,6
Familiares 34 18,5
Profesor 19 19,3
Otros 5 2,7

Este cuadro evidencia que en primera
instancia acuden a la madre dentro de su grupo
familiar y fuera de este, a los amigos y la pareja.
Esto es especialmente importante ya que la
consejeria que brinda el grupo de iguales puede
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tener impacto positivo o negativo en las accio-
nes de quien solicita apoyo.

Ahora bien, una variable que refleja la
auto-percepcion y la autoestima que posee una
persona dentro de un grupo determinado es la
relacion interpersonal. La juventud tiene clara-
mente definida esta area, es asi como un 80,1%
perciben que su opinién y sentimientos dentro
del grupo de iguales o de amigos son aceptados
y un 59,8% manifiestan que pueden expresarlo
aun cuando el grupo acepte o no dicha opinién.

A pesar de las fortalezas antes encontra-
das, un grupo de estudiantes tienen factores de
riesgo interpersonal para el consumo de drogas;
asi los datos reflejan que a un 10,4% de esta
poblacion le es dificil hacer amigos, un 11,2%
se sienten relegados por el grupo de amigos o
de pares y un 13,4% se consideran facilmente
influenciables.

Seguidamente, otra variable digna de
destacar como un factor protector en el consu-
mo de drogas es la religiéon. Un 60,8% del grupo
de encuestados profesan la religion catélica,
esto es coincidente con el perfil religioso de los
y las costarricenses. Un 16,9% practican otras
religiones (evangélica, testigo de Jehova, pro-
testante y otras) y un 10,6% refieren no ejercer
ninguna religion.

Todos los aspectos anteriormente men-
cionados son importantes para la comprension
de una poblacién frente al consumo de drogas.
A continuacién se brinda los datos obtenidos
sobre la tematica del consumo de drogas.

De las personas seleccionadas, los que
manifestaron mayor porcentaje de consumo de
drogas licita e ilicita alguna vez en su vida, fue
el grupo de segundo ano (62,2%), seguido por
el estudiantado que cursan el cuarto (43,0%);
cabe destacar que en este grupo hubo un mayor
indice de no respuesta.

De la poblacién encuestada que mani-
festaron no haber probado drogas, describieron
como causas para no consumir: el conocer los
efectos secundarios de las drogas (24,7%), que
no les llamaba la atencion (26,6%), y por ulti-
mo, el no necesitar consumirla para desempe-
farse socialmente (23,1%).

Ahora bien, tanto aquellos estudiantes
que nunca han consumido drogas, asi como los
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que han abandonado su uso y los que tienen un
consumo activo, coincidieron que los amigos y
companeros (cuadro 5) fueron los que le ofre-
cieron drogas por primera vez, ambos hacen
referencia al grupo de iguales (grupo etario).

Asociado a esto, un 41,3% del estudiantado
manifestd que se les ofrecié drogas por primera
vez alrededor de los 15 anos de edad, algunos
inclusive refirieron que se les ofrecié antes de
esta edad.

CUADRO 5
DISTRIBUCION DE LA POBLACION GENERAL, SEGUN RELACION DE PARENTESCO DE LA PERSONA QUE
OFRECIO DROGAS POR PRIMERA VEZ

RELACION PARENTESCO PORCE%%JLE\E%IT\IODA LA LAP gg%iig?ég EIEIE L./l: gg%iig%ﬁ E}II\IJE
CONSUMIO CONSUME
Amigos 19,0 49,9 40,4
Comparfieros 10,9 13,1 28,7
Familiares 4,2 18,5 5,1
Pareja 2,1 3,9 2,6
Otros 1,9 0,9 0,9

Con respecto a los indicadores sobre
uso problematico de bebidas alcohdlicas en la
poblacién que consume o consumié alcohol se
encontré que mayoritariamente (75,5%) no
refirieron problemas en cuanto al consumo
de alcohol, pues en el rubro en que se presen-
t6 mayor porcentaje de respuesta afirmativa
(27,2%) fue en el que exteriorizaron sentir que
deberian disminuir la cantidad de bebidas o
parar de beber. Es importante destacar que hay
siete estudiantes que exhiben un uso proble-
matico de alcohol.

Asimismo, la poblacién encuestada se
encuentra mayoritariamente en desacuerdo
(71,1%) con el uso de drogas ilicitas en activida-
des religiosas, familiares, o en reuniones infor-
males y formarles. Este porcentaje en desacuer-
do disminuye porcentualmente en poco mas
de dos tercios frente al uso de tabaco (37,1%),
un bajo porcentaje de estudiantes se mostré en
desacuerdo con respecto al consumo de alco-
hol (18,3%) en dichas actividades sociales. Esto
puede estar asociado a que en las actividades
familiares, religiosas o sociales que los estu-
diantes frecuentan se ofrece alcohol y tabaco.

En contraste con el anterior epigrafe, el
consumo de drogas licitas es frecuente en activi-
dades sociales informales y formales; asi el mayor

consumo de bebidas alcohdlicas se da en las acti-
vidades familiares (47,4%) con respecto a las reli-
giosas (41%), el uso del tabaco tiene una relacién
inversa al alcohol es decir, es mayor en las acti-
vidades religiosas (59,6%) que en las actividades
familiares (47,8%). Es importante destacar que
algunas de las personas encuestadas refirieron
que frecuentemente se ofrecen drogas ilicitas en
las actividades en que participan (5,5%).

En el cuadro 6° se muestra las razones
por las cuales se consume drogas en el ambito
social, entre las mas frecuentes se encuen-
tran en primer lugar el consumo de drogas por
diversion (63,9%) o placer (43,9%), en segundo
lugar para acompaniar a la pareja(42%) o ami-
gos (37,4%) y en tercer lugar para relacionarse
con otras personas (16,8%). Todas estas razo-
nes estan asociadas a la esfera social en donde
las relaciones interpersonales tienen un papel
preponderante, incluso segun el saber popular
de que el uso de drogas ayuda a desinhibirse
socialmente, genera respeto y aprecio dentro del
grupo social en que se desarrolla la persona.

3 Los datos presentados en el cuadro 6 no son
mutuamente excluyentes, se podia indicar mas de
una opcion.
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CUADRO 6
DISTRIBUCION DE MOTIVO DE CONSUMO DE
DROGAS A NIVEL SOCIAL,
SEGUN PORCENTAIJE, 2007

IV ANO 11 ANO
MOTIVO PORCENTAJE PORCENTAJE
Pertenecer al grupo 15,9 22,7
Relacionarse con otros 16,8 31,9
Diversion o placer 43,9 63,9
Aumentar el desempeno 4,7 5,9
sexual
Ser respetado 7,5 12,6
Ser mas apreciado 75 11,8
Acompaniar a la pareja 37,4 42,0
0 amigos

Un dato importante que refleja la pro-
blematica de la drogadiccion y su efecto en la
esfera social, es la relacion que se da entre el
consumo de drogas y los accidentes de transito.
En el grupo encuestado esta relacién fue muy
baja, tan solo un 2,5% refirieron haber estado
implicados en un accidente de transito, asocia-
do al uso de alguna sustancia licita o ilicita.

Aln cuando los datos anteriores son
halagiiefios, se debe destacar que la poblacion
estudiantil estudiada expresa conductas de ries-
g0 que los expone a situaciones poco saludables
en su estilo de vida. Dentro de estas conductas
se encuentran: ingesta de alimentos con alto
contenido en grasa (26,8%), consumo de alco-
hol (23,5%), sedentarismo (20,4%), relaciones
coitales sin proteccion (12,3%), consumo de
cigarrillo convencionales (14,0%) y finalmente
inhalacion de solventes (13,5%).

En otro asunto, es conocido que el con-
sumo de drogas en la familia es un factor que
puede predisponer al uso y abuso de drogas en
la juventud, por lo que se indagé al respecto. La
droga licita mas utilizada con una frecuencia de
no menos de tres veces por semana y sin fines
médicos, es el tabaco, seguido por el alcohol.
Entre las drogas ilicitas, los datos sefalaron
porcentajes muy bajos de marihuana, inhalan-
tes, tranquilizantes, crack y cocaina.

Asimismo, los familiares del grupo
encuestado que presentan un consumo mayor

Viriam Leiva Diaz

de bebidas alcohdlicas son en primer lugar los
tios y tias (18,7%), seguidos por el padre y los
hermanos o hermanas (13,1%).

En lo que respecta al consumo de taba-
co, para el grupo de encuestados de II ano, las
madres (25%) ocupan el primer lugar como
consumidoras, seguidas por los padres (6,5%).
Para el estudiantado de IV ano, el primer lugar
lo ocupan los hermanos, hermanas, los tios
y tias (14,0%). Cabe rescatar dos aspectos
importantes: primero, en cuanto a las drogas
licitas (alcohol y tabaco) los tios, asi como
las tias, ocupan el primer lugar; y segundo, se
encuentra predominio del consumo de tabaco
en las madres de los jovenes de segundo afio.
Ambos resultados denotan cambios culturales
en cuanto al consumo de tabaco y alcohol por
parte de las mujeres, esta practica fue predomi-
nantemente de uso de los varones.

Como se ha podido observar en la
encuesta un 58,2% refieren tener al menos
un familiar que consume drogas. De estos un
38,3% mencionan que las causas para que el
familiar iniciara el consumo de drogas fueron
los problemas familiares, con amigos o en el
trabajo. Un 13,7% refiri6 que dicho familiar se
ha visto envuelto en un accidente de transito en
que medi6 el consumo de una droga.

Desglosando el efecto que produce el
consumo probleméatico de drogas entre los
parientes cercanos, se tiene los problemas fami-
liares (44,3%), la pareja (25,4%), los hijos (20%),
los laborales (16,6%) y por ultimo los estudios
(9,8%). Todos estos datos apuntan a las situa-
ciones que se viven alrededor del consumo de
drogas que afecta no solo al individuo si no al
grupo familiar nuclear y extenso. Lo mas pre-
ocupante es que tan solo un 10,2% de los fami-
liares del grupo encuestado han buscado algin
tipo de ayuda.

Como se describi6 en los péarrafos pre-
vios, dentro de las personas que le ofrecieron
algan tipo de droga a las personas encuestadas
se encuentran los amigos o compaiieros, por lo
que es importante conocer la situacion de con-
sumo de drogas dentro de estos. En los resulta-
dos se evidencié que dentro de los amigos mas
cercanos, el consumo de bebidas alcohdlicas
ocupa el primer lugar (88,2%), seguido por el
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tabaco (84,9%), en tercer lugar la marihuana
(28,6%) y en el cuarto lugar se encuentran la
acetona, heroina y solventes (17,6%).

Con base en toda esta informacién a con-
tinuacion se ofrece el apartado de discusion de
los datos.

DISCUSION

En los datos presentados en el aparta-
do anterior, se evidencié un perfil similar al
nacional en cuanto al uso de drogas, con una
edad de iniciacion asociada a la pubertad y un
consumo problemadtico que acarrea situaciones
criticas en el &mbito personal, familiar, social y
laboral (Bejarano, 2003).

Ademas, se encontré que la droga mas
consumida por estudiantes universitarios es el
alcohol, seguida por el tabaco, asi como un bajo
consumo de drogas ilicitas, dentro de estas las
mas consumidas son la marihuana y la cocai-
na, el mismo perfil descrito tanto en la esfera
nacional como internacional (Bejarano, 2003;
oMs, 2005).

El ofrecimiento de drogas, asi como el
inicio del consumo de las mismas, se da en eda-
des menores a los 18 afios. Esto coincide con
los hallazgos encontrados por Bejarano (2003) y
Camacho (2005).

Segun los factores de riesgo y proteccion
establecida por Arkowitz, H.; Hinton, R.; Perl,
J. y Himadi, W.(1978), el grupo de estudiantes
encuestados poseen mas factores protectores
que de riesgo, dentro de estos podemos mencio-
nar la estabilidad de la estructura y dinamica
familiar, que satisface los procesos y funciones
de la familia, autoestima y sentido de pertenen-
cia familiar social, asi como la posibilidad de
proyectos de vida viables en congruencia con la
escala de valores morales apropiados.

Dentro de los factores de riesgo que presen-
ta la poblacion se encuentran consumo de alcohol
y drogas, riesgo de enfermedades de transmisién
sexual asociadas a practicas riesgosas, inadecua-
do empleo del tiempo libre, dificultad de acceso
econémico que repercute en la estabilidad de la
educacion y consecucion de metas.

Sobre el comportamiento de consumo
de drogas licitas e ilicitas, que incluye tanto

el alcohol como el tabaco, fue consecuente
con los hallazgos encontrados por Camacho,
I. (2005); Caseres, D.; Salazar, I.; Varela, M.;
Tobar, J.(2006); Zarate, M.; Zavaleta, A.; Danjoy,
D.; Chanamé, E.; Prochazka, R.; Salas, M.;
Maldonado, V.(2006) en términos de que el con-
sumo mayor por parte de las personas encues-
tadas, sus amigos y familiares, se encuentra
predominantemente asociado al uso del alcohol
y el tabaco como droga licita, y la marihuana y
cocaina como drogas ilicitas.

La poblacion encuestada que consumen
algin tipo de droga, refieren no tener proble-
mas derivados del consumo, dicho comporta-
miento se extiende al grupo de amigos, no asi
dentro de los familiares los cuales si presentan
un consumo problematico de drogas, que ha
derivado en problemas familiares, laborales y
personales.

Los resultados revelan ademdas que el
consumo de drogas tanto licitas como ilicitas
tiene un importante componente social, las
expectativas positivas dadas al consumo pri-
mordialmente del alcohol como un desinhibidor
social y su capacidad para ayudar a enfrentar
situaciones dificiles, tanto en el entorno social
como familiar, y a la mejora de las relaciones
vinculares interpersonales, podria convertirse
en un factor causal importante del manteni-
miento de la conducta de beber o del desarrollo
abusivo del alcohol (Mora-Rios, J.; Natera, G.;
Villatoro, J.; Villalvazo, R., 2000) en los jovenes
que dicen consumirlo.

La presencia de situaciones perturbado-
ras como dificultades en la familia, el trabajo o
la pareja, parece estar asociado a la iniciacién
o intensificacién del consumo de drogas en los
familiares y amigos del estudiantado encuestado,
reforzado este consumo con los preconceptos y
sobre valoraciones positivas que genera su uso.

Aun cuando no se puede en este momen-
to establecer con valor predictivo la relacion
entre tener personas cercanas consumidoras o
no, este aspecto si ha sido estudiado. En esta
investigacion, se considera relevante rescatar
que esta poblacion posee familiares que presen-
tan problemas en el uso de drogas, asi como un
porcentaje importante de amigos que también
ingieren frecuentemente algun tipo de droga.
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Como lo manifiesta Caseres; Salazar; Varela;
Tobar (2006) uno de los mejores factores que
predicen la utilizacion de drogas es el hecho de
tener amigos o familiares que ingieran y por el
contrario, se convierte en un factor protector,
en aquellos jovenes que tienen desaprobacion
por parte de su grupo de iguales en lo referente
al uso de mismas.

CONCLUSIONES

<> La edad de inicio (16 anos) de consumo de
drogas en la poblacién encuestada fue similar
al promedio nacional (17,13 afios) (Bejarano,
2003).

< Las personas que ofrecieron o brindaron la
primera droga a los estudiantes fueron ami-
g0s 0 companeros.

< Las causas que refieren los jévenes para el
consumo de drogas son la diversion o placer,
para acompanar a la pareja o amigos y en
tercer lugar el relacionarse con otras perso-
nas.

< Unido a lo anterior, el consumo de drogas por
amigos y familiares puede ser un factor de ries-
g0 en los estudiantes encuestados para el con-
sumo de drogas y mantenimiento de conductas
riesgosas. Esto sumado a una percepcion de
consecuencias del consumo con expectativas
positivas, como reduccion de ansiedad, relaja-
cion, facilitador de las interacciones sociales,
entre otras.

<~ Se evidencié practicas riesgosas para un
estilo de vida saludable como es el seden-
tarismo, el consumo de alimentos ricos en
grasas, la poca o ninguna actividad fisica
con periodicidad, relaciones coitales sin pro-
teccion, etc.

<~ Entre los familiares que consumen algin
tipo de droga sin fines médicos hay diferen-
cias significativas, destacandose el consumo
frecuente entre los hermanos, tios y padres.

<> Evidencian entre el estudiantado, una tole-
rancia y aceptacion mayor del consumo de
alcohol y tabaco en actividades familiares,
sociales y religiosas, que el consumo de dro-
gas ilicitas. Esto esta asociado a la concep-
cion del término licito (legal) o ilicito (ilegal).
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< El estudiantado muestra conductas protec-
toras entre las que se destacan: estabilidad
familiar, proyectos de vida, relaciones grupa-
les estables, etc.

< Los jovenes que ingieren alcohol refieren no
tener un consumo problemético del mismo.
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