ABUSO DE DROGAS

EN ONTARIO, CANADA

Reginald G. Smart'

Se realizaron dos estudios de larga duracion sobre abuso de drogas en
Ontario, Canadd: uno de estudiantes de escuelas intermedias y secundarias y otro de
adultos de la poblacion en general. Estos estudios revelaron que es comiin el consumo
de tabaco y alcohol, y que Cannabis es la droga ilicita mds ampliamente usada tanto por
los estudiantes como por los adultos (15,9 y 9,5%, respectivamente, en 1987). El uso de
otras drogas ilicitas es mucho menos comiin. Los datos de las tendencias correspondientes
al periodo 1977-1987 muestran una reduccion del uso indebido de drogas en general por
parte de los estudiantes y un patron Wisicamente estable entre los adultos, con excepcitn
de la cocaina, cuyo consumo refleja una tendencia ascendente. También se hizo un estudio
entre usuarios de cocaina adultos en que se encontrd que la mayoria habia sentido un
ansia intensa de usar la droga, asi como ofros efectos adversvs. Se acopid asimismo
informacion demogrifica que permitio sefiglar las caracterfsticas mds comunes de los

usuarios de Cannabis y cocaina.

Gran parte de la informacién
sobre farmacodependencia en Ontario pro-
viene de encuestas llevadas a cabo entre los
estudiantes y la poblacién en general, como
también de estudios que se hacen entre los
usuarios de drogas. Los objetivos de estas
investigaciones epidemioldgicas, realizadas
por la Fundacién de Investigaciones sobre To-
xicomania, entidad de la provincia de Onta-
rio, son estudiar la naturaleza y magnitud del
abuso de drogas entre la poblacién en general
y los grupos de mas alto riesgo; examinar las
tendencias de consumo reciente y establecido
de varias drogas, y determinar las caracteris-
ticas, problemas y necesidades de tratamiento
de los usuarios. Se utiliza asimismo infor-
macién sobre arrestos, incautacion de drogas
y otros datos oficiales pertinentes.

Dada la importancia de comple-
tar la informacién epidemiolégica con datos
sobre tendendias, en Ontario se han realizado

! Addiction Research Foundaton, Prevention Studies De-
partment. Direccién postal: 33 Russell Street, Toronto, On-
tario M55 251, Canada.

dos estudios de larga duracidén, uno de es-
tudiantes y otro de adultos. El estudio de
estudiantes comenzd en 1968 en la ciudad
de Toronto, pero en 1977 se amplié el uni-
verso de estudio para incluir a todos los es-
tudiantes de los grados 7, 9, 11 y 13 (entre 11
y 19 afios de edad) de la provincia. Desde
aquella fecha se repite una encuesta cada dos
afios; los datos més recientes se recogieron
en 1987. En esta encuesta se incluyen pre-
guntas acerca del uso de alcohol y de otras
16 drogas licitas e ilicitas.

El estudio sobre el consumo de
alcohol y drogas en la poblacion adulta
(de 18 afios y mas) de Ontario se inicié en
1976 en Toronto por medio de encuestas que
se repiten aproximadamente cada tres afios.

Tanto el estudio de los estudian-
tes como el de los adultos comprenden mues-
tras de la poblacién en general, escogidas
de tal forma que sean representativas y no
sesgadas. Sin embargo, por lo general no
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incluyen a muchos toxicémanos de consumo
intensivo, sobre todo de las drogas menos
comunes. Esto significa que, si bien estos es-
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tendencias generales, tienen un valor limi-
tado para recoger informacién sobre toxicé-
manos en particular. Se necesitan estudios
exhaustivos de las personas que consumen
drogas en forma intensiva, con objeto de de-
terminar sus patrones de uso e identificar pro-
blemas especiales. Puesto que el consumo de
cocaina es el problema de farmacodependen-
cda que se ha propagado mas rapido en el
Canad4, también se llevé a cabo un estudio
dirigido particularmente a los usuarios de
cocafna.

En el presente informe se descri-
ben brevemente tres estudios de importancia
emprendidos en los dltimos 10 afios en gru-
pos de estudiantes, adultos y usuarios de co-
caina. En conjunto, de los tres estudios se
puede extraer una idea general de las ten-
dencias del abuso de drogas asi como de las
caracteristicas y los problemas de quienes
consumen estas sustancias. Sin embargo, pri-
mero conviene examinar cada estudio por
separado.

ABUSO DE DROGAS
ENTRE ESTUDIANTES

Métodos

En los estudios de 1977 y 1979 se
emple6 un muestreo estratificado por con-
glomerado de varias etapas con dos estratos:
el grado académico y la regién geografica.
Este disefio dio como resultado muestras de
4 687 estudiantes (tasa de participacién, 70%)
pertenecientes a 104 escuelas en 1977 y de
4 794 estudiantes (tasa de participacién, 78%)
correspondientes a 87 escuelas en 1979.

De 1981 en adelante se ha em-
pleado un muestreo estratificado por conglo-
merado (grado académico por regién) en

forma mas rigurosa y en una sola etapa
en las aulas de clase (con seleccién de dupli-
cados por pares). Los datos se ponderaron
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de muestreo y la falta de respuesta de algunas
clases y estudiantes. Las cantidades de es-
tudiantes encuestados al afio fueron las si-
guientes: 3 270 de 182 escuelas en 1981; 4 737
de 227 escuelas en 1983; 4 154 de 193 escuelas
en 1985, v 4 267 de 170 escuelas en 1987. La
tasa de participacién oscild entre 82 y 85%.
El Instituto de Investigaciones Sociales de la
Universidad de York se encargé de las en-
cuestas desde 1981. En otras publicaciones se
dan més detalles acerca de los disefios y mé-
todos de muestreo utilizados (1, 2).

Para el acopio de datos en todos
los estudios se empleé un cuestionario ané-
nimo y autoadministrado que debfa respon-
derse en grupos de dase en sesiones de 30 a
40 minutos. Por lo general, la informacién que
se obtiene con estos cuestionarios es confiable
y vélida, aunque puede ocurrir que la noti-
ficacién del uso indebido de drogas por parte
de los estudiantes sea insuficiente (3).

Se pregunt6 a los estudiantes
sobre la frecuencia del consumo de alcohol y
de otras 16 drogas en los 12 meses preceden-
tes. Por ejemplo, se hizo la siguiente pregunta
sobre el uso de Cannabis: “En los dltimos 12
meses, jcon qué frecuencia ha consumido
Cannabis (conocida también como marthuana,
yerba, “mota”, hachis, “hash” y aceite de ha-
chis)?” Las respuestas correspondientes a 15
de las 17 drogas (Cannabis, pegamento, otros
solventes, barbitiricos, estimulantes, tran-
quilizantes, heroina, anfetaminas, LSD, PCP,
otros alucinégenos y cocaina) fueron: 1) no
conozco esa droga, 2) no he consumido esa
droga en los tltimos 12 meses, 3) la usé 1 6
2 veces, 4) de 3 a 5 veces, 5) de 6 a 9 veces,
6) de 10 a 19 veces, 7) de 20 a 39 veces, y 8)
40 veces 0 mas en los dltimos 12 meses. La
prevalencia del uso en el tiltimo afio se calculd
a partir de las respuestas afirmativas a los
puntos 3 a 8. Las respuestas en cuanto al
consumo de alcohol fueron: 1) no he bebido
en los dltimos 12 meses, 2) bebi en ocasiones
espediales (por ejemplo, en Navidad o en una
boda), 3) bebf un sorbo para conocer su sabor,



4) bebi una vez al mes o menos, 5) dos o tres
veces al mes, 6) una vez a la semana, 7) dos
o tres veces a la semana, 8) cuatro o cinco
veces a la semana, y 9) casi todos los dias. La
prevalencia del consumo de alcohol se calculé
basandose en las respuestas afirmativas a los
nameros 2 y 4 a 9. Las respuestas correspon-
dientes al consumo de tabaco fueron: 1) no
fumé, 2) fumé un dgarrillo, 3) fumé menos
de un cigarrillo diario, 4) de 1 a 2 cigarrillos
diarios, 5y de 3a 5 6)de6a 10, 7)de 11 a
15, 8) de 16 a 20, y 9) méas de 20 cigarrillos
diarios. En el caso de los barbittiricos, esti-
mulantes y tranquilizantes, se hizo una dis-
tincién entre el uso médico (es decir, bajo la
direcci6n de un facultativo) y el uso no mé-
dico.

Resultados

Abuso de drogas en general.  Elalcohol
y el tabaco son, con mucho, las drogas mas
populares y su consumo por parte de los es-
tudiantes se situé en 68 y 24%, respectiva-
mente, en los 12 meses anteriores a la en-
cuesta de 1987 (cuadro 1). Cannabis les sigue

en popularidad (15,9%). En la encuesta se
determind que la proporcién de estudiantes
que usaban todas las demas drogas era pe-
quena, y de menos de 5% en el caso de la
mayoria de las drogas ilicitas. Aun el uso de
cocaina, cuya popularidad general ha au-
mentado, era comiin solo entre 3,8% de los
estudiantes.

Tendencias del consumo de alcohol y
ofras drogas. Las tendendias de la pre-
valencia anual del abuso de drogas entre 1977
y 1987 se presentan en el cuadro 1. Si se
comparan los afos 1977 y 1987 puede obser-
varse que hubo reducciones significativas de
la prevalencia del consumo de alcohol, tabaco
y Cannabis, asi como del uso médico de bar-
bittiricos y tranquilizantes. Sin embargo,
entre esos dos afios no se registran cambios
significativos en el uso del resto de las drogas,
incluso pegamento, heroina, anfetaminas, es-
timulantes, LSD, otros alucinégenos y co-
caina. El consumo de muchas sustancias llegd

CUADRO 1. Prevalencia (% + 2EE) del consumo de sustancias psicoactivas entre estudiantes al menos
una vez durante el afio precedente. Ontario, 1977, 1979, 1981, 1983, 1985 y 1987

1977 1979 1983 1985 1987

Sustancia (n = 4687) (n = 4794) (n = 3270) (n = 4737) (n = 4154) {n = 4267)
Tabaco 304+13 34713 30337 29,1+28 245+20 24,0 + 1,5
Alcohol 76,3+1,2 76912 75322 71,7+23 69814 68,1+19"
Cannabis 251+12 31,7+13 299+28 237+18 21,2+25 15,9+ 2,6™
Pegamento 39+08 43+06 23+05 32+04 20+04 24+09
Otros solventes 6,6+07 6,2+0,7 3,2+06 41+086 27+04 3710
Barbitdricos (M)° 142+1,0 128+0,9 125+1,0 11,0+13 9,0x10 78+17"
Barbitdricos (NM)° 6,0+07 68+07 8,1+23 60+1,0 44+05 33+07
Heroina 20+04 23+04 1,5+05 16+04 1,505 1,4+05
Anfetaminas 27+04 36=05 3,0+07 39+17 31+05 31=x0,6
Estimulantes (M) 66+07 59+0,7 6,109 52+0,9 43+05 43+11
Estimulantes (NM) 72+07 106+09 121+18 154+18 11,812 79+10
Tranquilizantes (M) 86+08 6,9+0,7 7508 6,5+0,8 47+05 4910
Tranquilizantes (NM) 48+0,6 59+0,7 49+09 50+1,0 33+06 3007
LSD 6,1+0,7 86+08 102+138 8611 74+13 59+14
QOtros alucindgenos 43+0,6 53+0,6 4714 6,0+1,1 48+09 45+13
Cocaina 3805 5106 4810 41+09 45+1,0 3,8+09
PCP a d 25+08 20+0,5 1,7+04 1,3+0,6

2 Contraste de las pruebas ¢ realizadas en 1977 y 1987: * P < 0,05, ** P < 0,001.

°(M) = uso médico.
¢ (NM) = uso no médico.
9 Sin tnvestigar.
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a un nivel méximo en 1979, y desde entonces
ha disminuido o se ha estabilizado. Algunas
de las reducciones que se produjeron entre
1979 y 1987 son espectaculares: la proporcién
de estudiantes que notificaron el uso de Can-
nabis se redujo de 31,7 en 1979 a 15,9% en
1987; el tabaquismo bajé de 34,7 a 24,0% y el
uso (médico) de barbitiricos disminuy6 de
12,8 a 7,8%.

Ademaés de las reducciones en el
consumo de sustancias especificas, también
ha disminuido el consumo de muchas ofras
drogas. El porcentaje de estudiantes que de-
clararon haber usado al menos una sustancia
licita o ilicita fue de 77,3% en 1977, 81,6% en
1979, 75,4% en 1981, 75,8% en 1983, 73,1%
en 1985 y 71,6% en 1987; el niimero medio
de drogas usadas se redujo de 2,03 en 1979
a 1,47 en 1987.

Cuando solo se consideran las
drogas ilicitas, la reduccién es similar. El por-
centaje de estudiantes que declararon haber
usado al menos una sustancia ilicita fue de
33,8% en 1977, 39,1% en 1979, 31,5% en 1981,
31,3% en 1983, 27,9% en 1985 y 23,3% en
1987.

Caracteristicas de los estudiantes que
consumen drogas ilicitas. Duzante los
anos en que se efectuaron estos estudios, se
han identificado ciertas caracteristicas demo-
graficas que guardan relacién con el consumo
de drogas ilicitas. Con el propoésito de sim-
plificar, se elige Cannabis en representacién
de todas esas drogas, ya que la mayorfa de
los toxicomanos la han usado y en las en-
cuestas se la dasifica siempre como la droga
ilicita més popular. En comparacién con quie-
nes no usan drogas, los usuarios de Cannabis,
y sobre todo los que la consumen en grandes
cantidades, muy probablemente son hom-
bres; estin en grados académicos superiores,
por ejemplo, de 11 a 13, y por tanto tienen
de 16 a 19 anos; tienen las peores calificacio-
nes en la escuela; declaran que han consu-
mido alcohol y otras drogas; asisten a la iglesia
con menos frecuencia que los no usuarios, y
tienen amigos y familiares cercanos que usan
drogas.

ABUSO DE DROGAS
ENTRE ADULTOS

Meétodos

Para realizar las encuestas de los
adultos se emple6 el mismo procedimiento
de muestreo de la encuesta general de Gallup
efectuada en Ontario. Este es un estudio
anual de unos 1 100 adultos de esa provincia
entrevistados en sus casas sobre una gran
variedad de temas; por tanto es una encuesta
general. Mantiene una muestra de probabi-
lidad modificada en todos los centros de po-
blacién de més de 1 000 personas. Se realiza
para obtener una aproximacién de la pobla-
cidén civil de adultos de 18 afios 0 mas que
viven en Ontario (excepto las personas inter-
nadas en instituciones, como carceles u hos-
pitales, o las que residen en regiones apar-
tadas del norte). En las encuestas sobre abuso
de drogas se emplearon los datos del censo
para garantizar que la distribucién por edad
y sexo reflejara la composicién de la poblacién
adulta de Ontario. En total, con el mismo
cuestionario se entrevisté a 1774 personas
en 1977, 1 040 en 1982, 1 051 en 1984 y 1 084
en 1987.

Las preguntas sobre la frecuencia
del uso de soporiferos, estimulantes (incluso
pildoras vigorizantes y para adelgazar), tran-
quilizantes, marihuana o hachis y bebidas al-
cohélicas fueron idénticas en cada una de las
cuatro encuestas. No se hizo ninguna distin-
dén entre el uso médico y no médico. En
1984, por primera vez se incluyeron dos pre-
guntas suplementarias sobre el uso de co-
caina, y, en 1987 se pregunté a los entrevis-
tados si habian consumido cocaina en forma
de “crack”. Otras publicaciones (4, 5) contie-
nen detalles acerca de los métodos de mues-
treo y los resultados.



Resultados

En comparacién con 1977 y 1982,
un mayor niimero de entrevistados en 1984
y 1987 declaré haber consumido bebidas al-
cohdlicas en los 12 meses precedentes (cuadro
2). En efecto, fue mucho mayor el niimero
de consumidores de alcohol en 1987 (83,1%)
que en 1982 (77,6%), y en 1984 (84,5%) que
en 1982 6 1977 (79,9%). No hubo cambios
significativos del porcentaje de bebedores dia-
rios, que se ha mantenido relativamente es-
table desde 1977. El porcentaje de bebedores
que declararon haber ingerido cinco consu-
miciones 0 mds en una sola ocasién en los
dltimos 12 meses se redujo a 49,2% en 1984
y luego aument6 en forma significativa a
54,5% en 1987. Ademas de la fluctuacién re-
ciente, la prevalencia del consumo de grandes
cantidades se mantuvo relativamente estable.

La prevalencia anual del uso de
soporiferos, estimulantes o tranquilizantes no
muestra cambios de importancia estadistica
entre 1984 y 1987. El uso de soporiferos en
1987 fue mucho mayor que en 1982 (9,0%
frente a 6,2%), pero durante ese lapso se man-
tuvo estable, excepto entre 1984 y 1987
cuando se observé un gran incremento entre
las personas entrevistadas de 18 a 29 afios.

En general, el uso de estimulantes ha per-
manecido estable desde 1977. No se descu-
brieron tendencias en subgrupos, aunque las
tasas de uso mostraron una relacién inver-
samente proporcional a la edad. El consumo
de tranquilizantes se ha mantenido relativa-
mente estable desde 1982. Sin embargo, la
estimacién de 12,1% hecha en 1977 fue
mucho mayor que todos los niveles obser-
vados ulteriormente. En todos los afios del
estudio, las mujeres y el resto de las personas
entrevistadas mayores de 50 afios fueron
quienes mas declararon haber usado tran-
quilizantes.

La prevalencia agregada anual
del uso de Cannabis se ha mantenido estable
en un nivel que ha oscilado entre 8 y 11%
desde 1977. No obstante, los datos sugieren
el comienzo de un efecto de cohorte. Entre
1984 y 1987, el uso se redujo en forma sig-
nificativa entre las personas de 18 a 29 afios
(de 28,5 a 20,0%) y aumentd levemente entre
las de 30 a 49 anos (de 6,3 a 9,2%).

Por tltimo, aunque la prevalencia
global del uso de cocaina aumenté mucho
entre 1984 (3,3%) y 1987 (6,1%), la prevalencia
del consumo durante el dltimo afio se
mantuvo invariable (1,7 y 1,8%, respectiva-
mente). El uso global se incrementé de 1,9 a
4,7% entre las mujeres en general y de 7,1 a
13,6% entre las de 18 a 29 anos de edad
— ambos aumentos son significativos. Fue
interesante asimismo la primera estimacion

CUADROQ 2. Prevalencia (% = 2EE) del consumo de sustancias psicoactivas por parte de adultos al
menos una vez durante el afio precedente. Ontario, 1977, 1982, 1984 y 1987

1977 1982 1984 1987
Sustancia (n = 1774) (n = 104Q) (n = 1051) (n = 1084)
Alcohol 79924 776+33 845+28 83,1+29
consumo diario 13,423 10,727 12,9+28 11,8+27
€inco 0 mas consumiciones
en una sola ocasion 52,2+34 578+44 492+42 54,5+42
Soporiferos 76+186 6,2+1,9 73x2,0 90+22
Estimulantes 1,7+0,8 33+14 25x1,2 26+1,2
Tranquilizantes 12120 7,7+21 9322 6,7+19
Cannabis 81+16 82x21 11,2+x24 95+22
Cocaina (global) 33x14 6,1+19
{anual) 1,710 1,8+1,0
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del uso de cocaina en forma de “crack”. Uni-
camente 0,7% de todos los entrevistados de-
clararon haberla consumido alguna vez en esa
forma. Sin embargo, solo alrededor de un
quinto (18%) de quienes habfan usado co-
caina en algiin momento de su vida deda-
raron haber usado “crack”.

Caracteristicas de los adultos que con-
sumen drogas ilicitas. Tal como ocurri6
en las encuestas de los estudiantes, se en-
contré que algunos grupos declaran regular-
mente un mayor uso de Cannabis que otros.
Aunque el cuestionario dirigido a los adultos
es relativamente corto y no permite explorar
los factores sociales y psicoldgicos vinculados
con el uso de drogas, revel6 sin embargo al-
gunas caracteristicas demogréficas frecuentes
de los usuarios de Cannabis: generalmente son
hombres; tienen de 18 a 29 afios; viven en la
zona metropolitana de Toronto; poseen edu-
cacién secundaria o superior, y estin em-
pleados y no pertenecen a la categoria de va-
rios (desempleados, jubilados, estudiantes o
discapacitados).

ESTUDIO DE LOS
USUARIOS DE COCAINA

Métodos

El estudio de los usuarios de co-
caina se propuso recopilar informacién sobre
sus habitos de consumo asi como sobre sus
consecuencias (6). Se excluyeron los usuarios
de cocaina que estaban en tratamiento o pre-
sos, ya que muy probablemente habian te-
nido més problemas que quienes todavia es-
taban en la comunidad. Se entrevisté a 111
usuarios que respondieron a contactos per-
sonales 0 a anuncios en los medios de co-
municacién destinados al publico joven. Para
ser incdluidos en el estudio, los participantes
debian tener 21 afios 0 més, haber consumido
cocaina dentro de los tres afios precedentes
y haber estado empleados al menos durante
seis de los dltimos 12 meses.

Resultados

Uso de cocaina y otras drogas. Casi
todos los participantes consumieron cocaina
por via intranasal y solo 7% por via intrave-
nosa (este estudio se hizo antes de comenzar
a usarse el “crack” en el Canadd). En pro-
medio, los sujetos del estudio habfan comen-
zado a usar cocaina a los 22 afos y la habian
consumido durante unos siete afios. La ma-
yoria declar6 que era facil conseguirla entre
los amigos. Empleaban tipicamente de cuatro
a seis lineas cada vez, o sea, cerca de 0,5 g.
El 25% consumia cocaina una vez a la semana;
45%, una vez al mes, y 30%, menos de una
vez al mes.

Las personas incluidas en el es-
tudio también consumian otras drogas en
forma intensiva. Todas declararon que usa-
ban Cannabis; 86%, LSD; 95%, alucinégenos
distintos del LSD o el PCP; 85%, heroina, y
61%, otros narcéticos. Cerca de un tercio dijo
que usaba Cannabis y otras drogas a diario o
casi a diario.

Efectos de la cocaina. Los efectos més
comtinmente notificados de la cocaina fue-
ron: més energia (77% de los usuarios), mas
confianza en s{ mismos (67%), mayor fre-
cuencia cardiaca (66%) y desasosiego (50%).
Cerca de la mitad de los encuestados dijeron
que habian sentido ansias o deseo incontro-
lable de consumir cocaina en algtin momento;
sin embargo, 20% manifesté que sentia ese
deseo cada vez o casi cada vez que la usaba.

La cocafha tuvo efectos adversos
muy marcados en algunos usuarios, los cua-
les pueden causar problemas graves. Por
ejemplo, cerca de la mitad de los usuarios
habia presentado una o mds de las manifes-
taciones indicadas a continuacién: alucinacio-
nes, conducta violenta o agresiva, paranoia,
necesidad de buscar atencién médica relacio-
nada con el uso de cocafna por lo menos una
vez, y con frecuencia irritaciones o hemorra-
gias nasales, cansancio fisico o mental y an-
siedad de consumir la droga. Cerca de 27%
de los usuarios habia tenido méas de dos de
estos efectos y, por tanto, constituyd el grupo
con problemas mas graves.



Caracteristicas de los usuarios. Entre
las caracteristicas sociales y demogréficas de
este grupo de usuarios de cocaina se observé
que la mayorfa eran hombres (70%); tenian,
en promedio, 29,4 afios de edad; mas de la
mitad eran solteros y pocos estaban casados
en el momento de la entrevista; muchos te-
nian un alto grado de instruccién (40% habfa
asistido a la universidad); y muchos tenian
ocupaciones bien remuneradas, como pro-
fesionales, gerentes o técnicos.

DISCUSIC)N
Y CONCLUSIONES

El trabajo efectuado por la Fun-
dacién de Investigaciones sobre Toxicomania
en materia de epidemiologia de la farmaco-
dependencia por medio de dos estudios de
tendencias de larga duracién y una investi-
gacion especifica de usuarios de cocaina per-
mite extraer las siguientes conclusiones sobre
la situacién actual del uso indebido de drogas
en Ontario:

[1 Las drogas més comtnmente
usadas son el alcohol, tabaco y Cannabis. La
poblacién en general usa con poca frecuencia
otras drogas ilicitas.

[0 Muy pocas drogas se usan a dia-
rio, excepto el alcohol, tabaco y Cannabis. En
fos tiltimos 10 afios, se ha observado una ten-
dencia descendente del abuso de drogas por
parte de los estudiantes y se ha estabilizado
la correspondiente a los adultos. Eso sucede
en particular con las drogas més populares
entre los estudiantes, sobre todo Cannabis. No
se ha observado una tendencia ascendente
significativa del uso de ninguna droga entre
los estudiantes, pero si del uso de cocaina por
parte de los adultos.

[0 Los consumidores de drogas ili-
citas a menudo son jovenes del sexo mas-
culino.

[1 Losusuarios de drogas ilicitas po-
pulares, como Cannabis, suelen consumir mu-
chas otras drogas licitas e ilicitas.

Existen muchos problemas para
mantener un programa epidemioldgico,
sobre todo uno que incluya estudios de ten-
dencias de larga duracién. Estos estudios exi-
gen un financiamiento considerable y per-
sonal adecuado y, si se hacen cada dos afios,
requieren la colaboracién de varias personas
en dedicacién casi exclusiva. Con el fin de
obtener datos titiles sobre las tendencias del
uso indebido de drogas, las preguntas for-
muladas en las sucesivas encuestas no deben
modificarse.

Por ofra parte, es necesario afia-
dir preguntas cuando adquieren popularidad
nuevas drogas. Por ejemplo, hace poco co-
menzamos a hacer preguntas sobre el uso del
“crack” y los esteroides, drogas que no se
consumian hace algunos afios. Otro aspecto
que debe considerarse es la fecha de reali-
zacién de las encuestas, para que los datos
se acopien siempre en la misma época del
afio. Esto es importante porque el uso de dro-
gas se inicia a menudo durante las vacaciones
escolares y varia mucho de un mes a ofro.
Ademés, el consumo de alcohol se incre-
menta siempre en verano y alrededor de la
Navidad.

Los procedimientos de muestreo
también deben permanecer invariables de
modo que los sujetos sometidos a estudio
sean esencialmente la misma poblacién en
cada encuesta. Es particularmente dificil cam-
plir este tltimo requisito en las encuestas he-
chas en las escuelas, ya que el sistema escolar
puede cambiar rapido y el nivel de los grados,
las escuelas y los distritos escolares pueden
ser radicalmente distintos entre un periodo
de acopio de datos y otro. Sin embargo, pese
a que los estudios de tendencia encierran al-
gunos problemas, siguen siendo la mejor ma-
nera de recoger informacién sobre la evolu-
cién del abuso de drogas.

La situacién difiere un poco en
los estudios de poblaciones especiales. Como
no se repiten con frecuencia, desaparecen al-
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gunos de los principales problemas mencio-
nados. A menudo se hacen en forma mas
exhaustiva y permiten mejores andlisis e in-
terpretacién que las encuestas, aunque se
basan en muestras mds pequefias. Un pro-
blema de estos estudios es su representati-
vidad. En la mayoria de los casos, las mues-
tras se obtienen con el método de bola de
nieve, en que los nombres de las personas
entrevistadas son sugeridos por amigos o
comparieros de trabajo de los investigadores
o por las personas entrevistadas antes. Tam-
bién puede haber un muestreo accidental u
oportunista, por lo que no es posible deter-
minar cudn representativos son los resultados
en comparacién con los que se obtendrian con
una muestra no sesgada o aleatoria. A me-
nudo es dificil seguir de cerca los cambios de
modas en el consumo de drogas. Por ejem-
plo, poco después de iniciarse un reciente
estudio longitudinal de usuarios de cocaina,
entré en escena el “crack”. Este estudio se
modificd para incluir méas preguntas sobre
esta droga y una muestra de usuarios sufi-
cientemente grande para poder hacer un ana-
lisis separado.

En resumen, si se consideran en
conjunto, los estudios de tendencias y los es-
tudios especiales presentan sus propias difi-
cultades y beneficios, y se complementan
mutuamente para dar una idea mds precisa
de los patrones del abuso de drogas.

En ofras investigaciones llevadas
a cabo en el Canad4 se ha encontrado la
misma tendencia decreciente en el consumo
de drogas que se ha detectado en nuestros
estudios, pero ninguna de ellas tiene datos
de tendencia que se remonten a 1977. Los
resultados implican que los canadienses, al
menos la poblacién escolar y algunos adultos,

se muestran mas cautelosos respecto del uso
indebido de drogas. Gran parte de este nuevo
comportamiento probablemente guarda re-
lacién con el incremento del niimero de pro-
gramas educativos y de los transmitidos por
los medios de comunicacién sobre el tema de
las drogas, asi como con los importantes cam-
bios de actitud general respecto del abuso de
drogas.
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o
DUMMARY
DRUG USE IN ONTARIO

Two long-term surveys of drug
use have been carried out in Ontario,
Canada—one involving middle- and high-
school students, and the other adults in
the general population. These studies re-
vealed that use of tobacco and alcohol is
common and that Cannabis is the most
widely used illicit drug by both the stu-
dents and adults (15.9% and 9.5%, respec-
tively, in 1987). Use of other illicit drugs
is much less common. The trend data from

Prevencion y
fratamiento del
alcoholismo y la
dependencia de drogas

1977 to 1987 show a decrease in all drug
use among students and a basically stable
pattern among adults, with the exception
of an upward trend in cocaine use. A study
of adult cocaine users in the community
found that half had experienced intense
cravings for cocaine and other adverse ef-
fects. Demographic information was also
gathered that made it possible to outline
the most common characteristics of Can-
nabis and cocaine users.

Del 10 al 15 de junio de 1990 se celebrardn
en forma conjunta en Berlin Occidental, Re-
publica Federal de Alemania, la 35* Reunitn
Anual de! Instituto Intemacional sobre [a Pre-
vencion y Tratamiento del Alcoholismo y la
18% Reunidn Anual del Instituto Internacional
sobre la Prevencion y Tratamiento de la De-
pendencia de Drogas. Organiza ambos acon-
tecimientos e! Consejo Internacional sobre
Alcohol y Adicciones (ICAA), a cuya sede
deben dirigirse las solicitudes de informacion
y registro: ICAA, Case postale 189, 1001
Lausanne, Suiza.
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