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En 1988 se realti una investigación epidemio&ica para medir la preva- 
len& del uso indebido de alcohol, tabaw y drogas en la población ecuatoriana. Esta 
investigación se basó en una encuesta estructurrzda de 185 preguntas que se efe&.& en 
una muestra probabilística y aleatoria de 6 000 individuos, representativa a’e toda la 
pobkión del pak entre 10 y 65 años de edad. Se investigó asimismo la frmia de las 
diversas firmas de consumo mhs comunes de estas sustancias. Las prevalench de adicción 
más altas que se encontraron correspondieron al alwhol y el tabaco (13%), seguidas por 
las de los tranquilizantes (O,S%), opiiíceos (0,4%), barbitúricos y marihuana (0,2%), y 
base de cocaína (OJI%). ITA fnrna de wnsumo más común fue la experimental, y a 
wntinuacih la recreativa, psiwpatológica, estimulante y anestesiante. Algunas de las 
sustancias wnsiukradas ahostraron estar relacionadas wn formas esptU@zs de consumo, 
lo cual en el futuro facilitará el establecimiento de políticas preventivas y de tratamiento 
y rehabilitación. 

El Ministerio de Salud Pública del 
Ecuador, conjuntamente con la Fundación 
Nuestros Jóvenes, en 1988 llevó a cabo una 
investigación epidemiológica para medir la 
prevalencia del alcohol, tabaco y drogas en 
la población ecuatoriana. Asimismo, se eva- 
luó la frecuencia de las distintas formas de 
consumo más comunes, clasificadas en: cul- 
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tural -relacionada con un consumo masivo de 

z droga, especialmente por costumbre, como 

3 
es la masticación de la coca en Bolivia-; 

3 
experimental-motivada por la simple curiosi- 

w dad o deseo de la persona de conocer los 

E 
efectos de la sustancia-; recreativa -cuando 

e 
el consumo se hace con fines de diversión en 

.-el fiestas 0 reuniones sociales-; anestesiante 

s -destinada a ocultar condiciones económicas 
v, 
?s 
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muy difíciles o situaciones intolerables para 
la vida-; estimulante -cuando la droga con- 
tribuye a mejorar el rendimiento físico o in- 
telectual en actividades deportivas o labora- 
les-, y psicopatológica -relacionada con 
condiciones de enfermedad mental del con- 
sumidor previas a su dependencia de la 
droga. Por último, se relacionaron estas dis- 
tintas formas de consumo con las tasas de 
prevalencia encontradas. 

M ATERIALES 
YMÉT~D~S 

Se utilizó una encuesta estructu- 
rada que se elaboró tomando como modelo 



un formulario de las Naciones Unidas’. Este 
cuestionario estaba compuesto por 185 pre- 
guntas que cubrían información sociodemo- 
gráfica del entrevistado y sobre el uso de sus- 
tancias que producen dependencia. 

El universo del estudio estuvo 
constituido por la población entre 10 y 65 anos 
del país, es decir, 4 671 113 habitantes. Se 
cubrió geográficamente todo el Ecuador, o 
sea, las regiones de la sierra, la costa y la 
amazonía (excepto Galápagos), por zonas ur- 
bana y rural, y adicionalmente se identifica- 
ron zonas especiales de producción, consumo 
y báfico de drogas, como son las regiones 
fronterizas norte y sur del país. 

La población objeto de estudio 
fue la civil no institucional. Se obtuvo una 
muestra representativa de todo el país com- 
puesta por 6 oo0 individuos, distribuidos en 
las siguientes submuestras: Quito (700); 
Guayaquil (800); resto urbano de la sierra 
(810); resto urbano de la costa (790); amazonia 
(100); zonas especiales de más de 30 OO0 ha- 
bitantes (450); zonas especiales de menos de 
30 000 habitantes (350); zona rural de la costa 
(640), y región de la sierra y amazonía (860). 

Se consideraron cuatro grupos 
de edad para ambos sexos: de 10 a 17 anos; 
de 18 a 24 anos; de 25 a 34 anos, y de 35 a 
65 anos. Se extrajo una submuestra del primer 
grupo de edad. 

La selección de las unidades de 
muestreo fue probabilística y aleatoria. La 
población de Quito y Guayaquil fue clasifi- 
cada previamente en tres estratos socioeconó- 
micos, y se trató de lograr la máxima homo- 
geneidad dentro de cada estrato y la máxima 
heterogeneidad entre estratos. Ademas, el 
muestreo se hizo en vanas etapas: se partió 
de la selección de unidades primarias de 
muestreo, equivalentes a ciudades y pobla- 
ciones rurales; luego, en cada una de estas 
unidades se escogieron unidades secunda- 
rias, que correspondían a los sectores, uni- 
dades terciarias (m anzanas 0 segmentos) y 

una unidad final (grupos de seis viviendas). 
A su vez, de cada grupo de seis viviendas se 
seleccionó un hogar como unidad de obser- 
vación, y finalmente, como control de selec- 
ción, a una persona de los grupos de edad y 
sexo considerados a fin de que la muestra 
fuese lo más representativa posible de 
acuerdo con la distribución por edad de la 
población. 

La selección de la persona en- 
frevistada requirió los siguientes pasos: ubi- 
cación del sector en su croquis (delimitación 
de la manzana); verificación del listado de 
viviendas de la m amarra; utilización de una 
tabla de números aleatorios para la selección 
de la vivienda que había que visitar; aplicación 
de los sistemas de control de selección proba- 
bilfstica por edad y sexo, y uiilización de una 
tarjeta auxiliar y hoja de respuestas privada 
(que se entregaba en sobre cerrado) para fa- 
cilitar el trabajo de los entrevistadores a fin 
de obtener la información mas veraz del en- 
trevistado. 

Los datos de las encuestas fueron 
analizados y procesados por medio del Sta- 
tistical Package for Social Sciences (SPSS-PC). 

RE SULTADOS 

Dada su complejidad, la investi- 
gación arrojó una gran cantidad de resulta- 
dos. En este informe breve nos limitaremos 
a comentar las tasas de prevalencia del uso 
indebido de alcohol, tabaco y drogas, por tipo 
de sustancia y forma de consumo. 

De acuerdo con estos resultados, 
la droga más consumida por los ecuatorianos 
al menos en una ocasión en su vida (preva- 
lencia global) fue el alcohol (75%), seguida por 
el tabaco (54%). Muy por debajo estaban los 
fármacos psicotrópicos: el primer lugar lo ocu- 
paron los tranquilizantes con receta médica 
(16%), y luego los opiáceos con receta (12%) 
y los barbitúricos con receta (7%). Los mismos 
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fármacos consumidos sin receta médica, es 
decir en forma ilegal, tuvieron porcentajes 
menores: tranquilizantes (4%), anfetaminas 
(4%), barbitúricos (4%) y opiáceos (2%). Las 
drogas de consumo ilegal presentaron tasas 
de prevalencia global menores: marihuana 
(4%), inhalantes (2%), drogas vegetales au- 
tóctonas (l%), cocaína (1%) y base de cocaína 
(1%). 

Para determinar la adicción a las 
diversas sustancias consideradas se tomó un 
criterio exclusivamente cuantitativo. Es decir, 
en el caso de los psicotrópicos, se considero 
adicta a la persona que consumía diariamente 
estas sustancias; en el del alcohol, la persona 
que bebía de 2 a 5 veces por semana, y en el 
del tabaco, al fumador de más de siete ciga- 
rrillos por día. 

Las prevalencias de adicción al al- 
cohol y el tabaco durante el mes de agosto 
de 1988 fueron las más altas (13%), seguidas 
por las de los tranquilizantes sin receta médica 
(O,S%), los opiáceos sin receta (0,4%), los bar- 
bitúricos sin receta y la marihuana (0,2%), la 
base de cocaína (O,ll%), las anfetaminas 
(O,OS%) y por ultimo los inhalantes y la co- 
caína (O,Ol%). No se encontró prevalen& de 
adicción para las drogas vegetales autóctonas 
o para medicamentos recetados por el mé- 
dico. 

De las formas de consumo des- 
critas anteriormente se excluyó la cultural por 
la escasa representación que tuvo en la en- 
cuesta. La forma de consumo más común fue 
la experimental (33%). Le siguieron las formas 

2 
recreativa (24%), psicopatológica (16%), esti- 
mulante (15%) y anestesiante (12%). 

4 Al relacionar la forma de con- 
2 
2 

sumo y la prevalencia global llama la atención 
que las formas experimental y recreativa pre- 

!i 
dominaron especialmente para el consumo 

s 
de marihuana y para el de base de cocaína, 

2 
y que la forma psicopatológica tuvo impor- 

s tancia en el consumo de tranquilizantes y bar- 

s 
bitúricos sin receta y de narcóticos con receta. 
En cuanto a la relación entre la forma de con- 
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sumo y la prevalencia de adicción, destacaron 
también por su importancia la forma experi- 
mental en el uso de marihuana, tranquili- 
zantes, base de cocafna y narcóticos; la forma 
recreativa en el de marihuana, base de co- 
caína y tranquilizantes; la forma anestesiante 
en el de tranquilizantes, y finalmente la forma 
psicopatológica en el de marihuana, tran- 
quilizantes, barbitúricos y narcóticos. 

C ONCLUSIONES 

Los resultados de esta encuesta 
epidemiológica determinan con bastante 
exactitud el consumo admitido de alcohol, ta- 
baco y drogas en la población ecuatoriana. 

Las dos sustancias que producen 
dependencia que presentaron una prevalen- 
cia global más alta fueron el alcohol y el ta- 
baco. Asimismo, deben destacarse porcen- 
tajes elevados de consumo de tranquilizantes, 
opiáceos y barbitúricos con receta, por lo que 
se puede deducir que en el Ecuador la pres- 
cripción médica se esta convirtiendo en una 
forma frecuente de llegar a la adicción. 

Las prevalencias de adicción más 
altas correspondieron al alcohol y el tabaco. 
La encuesta reveló un índice de adicción bajo 
para las demás sustancias consideradas. 

De acuerdo con los resultados ob 
tenidos en la investigación, el esquema de 
análisis de las formas de consumo que se 
planteó resultó válido, ya que las frecuencias 
en la población estudiada se distribuyeron de 
la manera esperada. Algunas drogas demos- 
traron estar relacionadas con formas especí- 
ficas de consumo, lo que en el futuro nos 
facilitará el establecimiento de políticas pre- 
ventivas y de tratamiento y rehabilitación. 
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S UMMARY 
PREVALENCE OF THE 
IMPROPER USE OF 
ALCOHOL, TOBACCO, 
AND DRUGS IN THE 
ECUADORIAN 
POPULATION 

An epidemiological investiga- 
tion was conducted in 1988 to measure 
prevalence of the improper use of alcohol, 
tobacco, and illegal drugs in the Ecuador- 
ian population. This research was based 
on a structured survey of 185 questions 
that was carried out on a probabilistic ran- 
dom sample of 6,000 individuals represen- 
tative of the country’s entire population 
between the ages of 10 and 65. The relative 
frequency of the various common forms of 

consumption of these substances was also 
investigated. The highest prevalences of 
addiction corresponded to alcohol and to- 
bacco (13%), followed by tranquilizers 
(O.S%), opiates (0.4%), barbiturates and 
marijuana (0.2%), and cocaine base 
(0.11%). The most common form of con- 
sumption was experimental, followed by 
recreational and psychopathological, as a 
stimulant, and as an anesthetic. Some of 
the substances were shown to be related 
to specific forms of consumption, which 
in the future will ser-ve as a basis for es- 
tablishing policies for prevention, treat- 
ment, and rehabilitation. 

XIII Conferencia Anual 

I 

La XIII Conferencia Anual Mundial sobre Dro- 
gas se celebratá en Orlando, florida, del 26 

Mundial sobre Drogas 
al 28 de abril de 1990. Patrocina este acto el 
National Parent’s Resource Institute for Drug 
Education Inc. (PRIDE), al cual deberán diri- 
girse las personas interesadas en asistir a él 
o recabar más información: PRIDE, The Hurt 
Building, Suite 210, Atlanta, Georgia 30303, 
EUA. 
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