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RESUMEN

Se realizé un estudio retrospectivo con base en la in-
Sformacion de los adolescentes de 14 a 17 afios de edad de
la Encuesta Nacional de Adicciones realizada en 1988,
con el objetivo de conocer algunos factores asociados al
consumo de drogas en los adolescentes en hogares de
dreas urbanas de México. Se obtuvieron frecuencias sim-
ples de las variables seleccionadas y posteriormente se
realizé un andlisis bivariado para la obtencion de razo-
nes de prevalencia (RP) e intervalos de confianza de
Cornfield al 95 por ciento crudas y ajustadas por sexo.
Por dltimo, se realizé el andlisis multivariado utilizando
el modelo de regresion logistica lineal, no condicional y
de efectos multiplicativos, construyéndose un modelo ge-
neral y uno particular para cada sexo. En el modelo
general las variables que mejor predicen la probabilidad
de consumo de drogas en los adolescentes son: fumar
(RP=4.28); consumirbebidas alcohdlicas (RP= 3.89); tener
amigos usuarios de drogas (RP= 2.71); y padre usuario
de drogas (RP= 7.18). Para los hombres el modelo ex-
plicativo es semejante al general. Para las mujeres las
variables explicativas son: el consumo de bebidas al-
cohdlicas (RP=3.54) y el tener conocidos usuarios de
heroina-opio (RP=4.05) o cocaina (RP=3.60). Los
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ABSTRACT

This is a retrospective study on teenagers from 14 to 17
years of age based on data from the National Survey on
Drug Addiction conducted in 1988. The aim of this study
was to discover the factors linked to drug consumption
among Mexican urban teenagers. This paper reports
prevalence rates (PR), raw and adjusted by gender as well
as Cornfield’s intervals (CI) of 95 per cent. For women,
factors linked to drug use were: alcohol consumption
(PRG.5, CI:1.5-28.3); father drug user (PR3.2, C1:1.1-9.5).
For men, factors linked to drug use were: age (PR 3.2;
CI:1.5-7.4); non religious practice (PR 2.7, c1:1.2-6.4);
acquaintances who are users of marihuana, cocaine or
heroine-opium (PR 12.2, 6.6 and 7.0 respectively); and
if the father, a brother or another relative are drug users
(PR 4.1, 7.1 and 3.5 respectively). These findings show
important gender differences in drug consumption pat-
terns and linked factors. This paper brings out useful
information for a complete understanding of this prob-
lem in Mexico.
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resultados obtenidos muestran marcadas diferencias en
el patrénde consumo de drogasy de los factores asociados
en hombres y mujeres. Se proporciona informacion itil
para la comprension integral de este problema en México.
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L USO DE drogas entre los adolescentes y los

adultos jovenes se haincrementado en los dltimos

25 afios.! Por este motivo, se han realizado
importantes esfuerzos para identificar los factores asocia-
dos con el 1nicio de las adicciones en esos grupos, aunque
sin dilucidar s1 se trata de factores causales o consecuen-
cia del consumo de sustancias adictivas; entre ellos se
mencionan® bajo promedio de las calificaciones académi-
cas, la falta de préctica religiosa, psicopatologia, uso
temprano de alcohol, poca autoestima, malas relaciones
con los padres y uso de drogas por compafieros y amigos,
asi como por el padre, la madre y otros familiares
cercanos.> '

En México, en forma similar a lo realizado en otros
paises, la mayoria de las investigaciones para identificar
factores asociados al consumo de drogas en adolescentes,
se ha realizado principalmente en estudiantes,'>** nifios
que trabajan en las calles' y en hogares de dreas margina-
les urbanas.?® Dichas investigaciones han sido escasas y,
en algunos casos, limitadas al uso de solventes inhalables.
En ellos se sefialan como factores relacionados al consumo
de drogas el sexo, la escolaridad baja, el abandono de la
escuela, el empezar a trabajar a edad temprana, el poco o
nulo contacto familiar, el haber emigrado de zonas rura-
les y si la madre, hermanos y amigos consumen alcohol o
drogas.

El objetivo de esta investigacién fue conocer algunos
factores asociados al consumo de drogas en adolescentes,
en hogares de 4reas urbanas de México.

MATERIAL Y METODOS

El estudio se realizé con base en la Encuesta Nacional
de Adicciones (ENA), cuyo disefio metodoldgico y ope-
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rativo forma parte del Sistema Nacional de Encuestas
de Salud (SNES)establecido por la Direccién General de
Epidemiologia a partir de 1985. La muestra se obtuvo a
partir del Marco Muestral Maestro (MMM) de viviendas
del SNES. El MMM estd constituido por casi medio
mullén de viviendas, de tal manera que estdn representa-
dos todos los estratos sociales y dreas geograficas del
pafs. Su estructura se fundamenta en dreas geoestadis-
ticas bdsicas (AGEB), a partir de ellas se conformaron
unmidades primarias de muestreo (UPM) que son subdi-
visiones municipales formadas por una o mds AGEB En
cada entidad federativa, se selecciond un niimero varia-
ble de UPM en forma proporcional al tamafio de la po-
blaci6n. Posteriormente se seleccionaron umidades mds
pequefias, denominadas unidades secundarias de mues-
treo, y a partir de ellas se construyeron las dreas de
listado defintivas, en las que se aplicé la cédula.

La muestra para la Encuesta Nacional de Adicciones
consistié en un grupo representativo de hogares en po-
blaciones urbanas (mayores de 2 500 habitantes), con un
disefo aleatorio, polietdpico, estratificado y por conglo-
merados, donde las unidades primarias de observacion
fueron los individuos de 12 a 65 afios de edad, de los
que se seleccioné aleatoriamente uno al intertor de
cada vivienda. El tamafio de muestra estimado, expresado
en niimero de viviendas a visitar en todo el pais, fue de
15 000

Se investigaron variables independientes relacionadas
con las condiciones sociales, culturales, demograficas,
ocupacionales, de vivienda y de salud, agrupadas en
vaniables delindividuoy dela vivienda, que ttenenrelacién
con el uso de las sustancias investigadas. Las variables
dependientes se constituyeron por el uso y abuso de
tabaco, bebidas alcohdlicas y drogas.
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El levantamiento de la encuesta se efectué del 29 de
febrero al 31 de julio de 1988. El total de entrevistas
completas fue de 12 581, con una tasa de no respuesta
global de aproximadamente 16 por ciento. El disefio
conceptual y operativo, ampliamente discutido en otros
documentos,?'? y el andlisis de la informacién, estuvo
a cargo de la Direccion General de Epidemiologia y del
Instituto Mexicano de Psiquiatria.

La investigacion se real1zé con base en la informacién
obtenida de todos los individuos de 14 a 17 afios de edad
seleccionados aleatoriamente en hogares de la Repiblica
Mexicana. Las drogas ilicitas investigadas fueron:
marihuana, solventes inhalables, cocaina, alucinégenos,
heroina-opio y, como drogas médicas, los tranquilizantes,
sedantes, depresores, estimulantes, analgésicos, narcéti-
cos y anfetaminas, sin prescripcién médica. Como facto-
res asociados se incluyeron: edad, prictica rehgiosa,
escolaridad, trabajar actualmente (en el dltimo mes), no
estudiar, consumo de bebidas alcohdlicas, consumo de
tabaco, tener conocidos que consuman marthuana, cocaina
o herofna y, por ultimo, si el padre, la madre, algin
hermano, pariente o amigo, son consumidores de drogas.

Se consideré caso a todo individuo de la poblacién
estudiada que refirié el consumo de una o mas drogas,
por lo menos alguna vez en su vida; las personas que no
cumplieron con el requisito anterior se consideraron
no casos.

Se obtuvieron frecuencias simples de las vanables
seleccionadas y posteriormente se realiz6 un andlisis
bivariado para la obtencién de razones de prevalencia
(RP) e intervalos de confianza de Cornfield (ic) al 95 por
ciento.” Asimismo, se realizé andlisis estratificado por la
variable sexo, debido a que se consideré6 como po-
tencialmente confusora por el patrén diferencial en el
consumo de drogas. En algunos casos se aplicé la prueba
“Z” para diferencia entre proporciones y la X? para ten-
dencias monotdnicas de Mantel-Haenszel. Por tltimo,
para el andlisis multivariado se utilizé el modelo de re-
gresion logistica lineal (MRLL), no condicional y de efec-
tos multiplicativos construyéndose un modelo general y un
modelo particular para cada sexo.

RESULTADOS
Se 1dentificaron 47 casos en una poblacién de 1 475
personas de 14 a 17 afos de edad, para una prevalencia

general del 3.2 por ciento La prevalencia de consumo
de drogas en adolescentes del sexo masculino fue de 4.5
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por ciento y en mujeres de 2 por ciento (Z= 2.52, p<
0.0124).

La prevalencia de consumo de drogas ilicitas fue de
2.2 por ciento y la de drogas médicas de 1.8 por ciento.
Las drogas ilicitas mds utilizadas fueron: la marihuana y
los solventes inhalables. Las drogas de mayor consumo en
el tlumo mes fueron la marihuana, la cocaina y los
inhalables, con prevalencias de 0.7, 0.2 y 0.1 por ciento,
respectivamente. El 92.5 por ciento de los adolescentes
que consumieron drogas ilicitas correspondi6 al sexo
masculino. Las mujeres norefirieron el consumo de cocaina,
alucinégenos ni heroina-opio (cuadro I).

De las drogas médicas, la de mayor consumo co-
rrespondid a los tranquilizantes, seguida de los depre-
sores, estimulantes y anfetaminas. E1 51.9 por ciento del
consumo de drogas médicas correspondié al sexo fe-
menino y e148.1 al masculino. Cabe destacar que la mayor
prevalencia de consumo de tranquilizantes correspondié
al sexo masculino. No se refiri6 el consumo de analgésicos-
narcéticos en las mujeres (cuadro II).

El uso de dos o mds drogas ilicitas fue notificado en el
24.2 por ciento de los casos. De los multiusuarios, el 75
por ciento refind el consumo de dos drogas y el 25 por
ciento el de cuatro drogas. Entre los que refirieron el
consumo de dos drogas, las inhalables-marithuana co-
rrespondieron al 71.4 por ciento y marthuana-cocafna al
28.6 por ciento. Por otra parte, de los usuarios de drogas

- : CUADRO I

Prevalencla de consumo (alguna vez)-de drogas
dolescentes de 14 a; 17 anos
: as 'urbanas de Mexnco ‘

Hombres Mujeres Total
Drogas n= 691 n= 784 n= 1475

% % %

Marihuana 27 03 14
Inhalables 14 0.1 0.7
Cocaina 06 00 03
Aluciégenos 03 0.0 01
Heroina-opio 03 0.0 01

Fuente: Encuesta Nacional de Adicciones, Direccién General de
Epidemiologia, Secretaria de Salud, 1988
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ilicitas el 212 por ciento refirid haber consumido,
ademas, una o mds drogas médicas.

Entre los usuarios de drogas médicas, el 36.4 por
ciento de los consumidores de tranquilizantes y el 60
por ciento de los consumidores de anfetaminas refirieron
haber consumido, ademds, una o mds drogas ilicitas
(inhalables y/o marihuana).

En el cuadro III se muestra la proporcidn de poblacién
de 14 a 17 afios de edad expuesta a los factores incluidos
en este estudio, asi como la RP cruda y ajustada por sexo.

Como se puede observar, el sexo constituye una variable
de confusién para algunos factores de riesgo como la
prictica religiosa, el consumo de bebidas alcohdlicas y
tabaco, padre que consume drogas, hermano que consume
drogas y tener conocidos que consumen marihuana o
heroina-opio.

En relacién a la variable edad, se encontré que los
adolescentes de 16 a 17 afios informaron una prevalen-
ciados veces supertor de consumo de drogas que los de

NAZAR-BEUTELSPACHER A Y COL

Hombres Muyjeres Total
Drogas n= 691 n= 784 n= 1475

% % %
Tranquilizantes 10 05 07
Depresores 01 05 0.3
Anfetaminas 04 03 03
Estimulantes 0.1 0.5 0.3
Analgésicos-
narcoticos 01 0.0 07

Fuente: Encuesta Nacional de Adicciones, Direccién General de
Epidemiologia, Secretaria de Salud, 1988

Factores asociados

Edad (16-17/14-15 afios)

Practica religiosa (si/no)

Escolaridad (primaria o menos/secundana y mas)
Trabay6 en el Glumo mes (si/no)

Estudiar (si/no)

Consumur bebidas alcohdlicas (si/no)

Fumar actualmente (si/no)

Padre usuario de drogas (si/no)

Padre que consume o consumia bebidas alcohdlicas (si/no)
Hermano usuario de drogas (si/no)

Otro pariente usuario de drogas (si/no)

Amigo usuario de drogas (si/no)

Conocidos que consumen marthuana (si/no)
Conocidos que consumen cocaina (si/no)
Conocidos que consumen heroina-opio (si/no)

Expuestos Razén de prevalencia IC 95%
%o Cruda Ajustada*®
48.7 2.04 210 1.2-38
4.3 323 276 1.2-6.2
253 0.70 0.71 0.3-15
213 251 230 1342
154 155 170 0.8-3.7
599 719 653 23-18.2
10.0 6.69 767 39-152
15 6.14 537 2.1-137
819 1.51 1.51 06-3.5
35 4 89 6.24 30-129
10.8 351 325 1860
304 4 89 437 23-84
42.6 5.69 4.09 1891
9.1 532 549 3.1-9.7
65 3.88 4.28 22-82

*Por sexo

Fuente Encuesta Nactonal de Adicciones, Direccién General de Epidemiologia, Secretaria de Salud, 1988
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14 al5afios.La ausencia de préctica religiosa también se
asocio significativamente al consumo de drogas.

La variable mvel bajo de escolaridad (primaria o me-
nos) no se asocié al consumo de drogas. La actividad
laboral remunerada se asocié significativamente con la
probabilidad de ser consumidor de drogas. Por otra parte,
el no estudiar actualmente (independientemente del status
laboral), no se asoci6 significativamente al consumo de
drogas.

Practicamente el 60 por ciento de los adolescentes
refirieron el consumo de alcohol y el 10 por ciento el
consumo de tabaco. La probabilidad de ser consumidor
de drogas fue significativamente mayor entre los
adolescentes que refirieron el consumo actual de alco-
hol o tabaco.

El consumo de bebidas alcohdlicas por el padre de los
adolescentes entrevistados no se asocié significativa-
mente al consumo de drogas por el adolescente. La
prevalencia de consumo de drogas por el padre o la madre
fue menor que la informada por los adolescentes. El con-
sumo de drogas por el padre se asoci6 en forma importante
alaprobabilidad de consumo de drogas por el adolescente.

El tener algiin amugo usuario de drogas se asocié
significativamente al consumo de drogas. El 3.5 por
ciento de los adolescentes refirié tener un hermano con-
sumidor de drogas y tuvo una probabilidad 5.2 veces
mayor de consumirlas que aquéllos cuyos hermanos no
lo eran. El tener otro pariente usuario de drogas, también
se asocié significativamente a la probabilidad de consu-
mur drogas.

El tener conocidos que consumen marihuana, cocaina o
heroina, se asoc16 signiftcativamente a la probabilidad de
ser usuario de drogas. .

Se observé una tendencia estadisticamente significa-
tiva (p<0.05) hacia un riesgo més elevado para el consu-
mo de drogas a medida que se incrementa el nimero de
conocidos usuartos de marihuana, cocaina o heroina,
pero solamente en los adolescentes del sexo masculino
(figura 1).

En el cuadro IV se presentan las RP de los factores
asociados investigados para los adolescentes. Como se
puede observar, el comportamiento de los factores asocia-
dos difiere en hombres y mujeres, debido probablemente a
los distintos patrones de consumo de drogas referidos
previamente.

El modelo multivariado permitié apreciar las interac-
ciones entre los factores de riesgo previamente explorados
en el analisis stmple y estratificado por sexo. Este mostré
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Ninguno 1-2 3-5
Numero de conocidos

6-10 11y mas

B Marhuana O Cocaina A Heroina-opio

Fuente Encuesta Nacional de Adicciones, Direccion General de Epidemiologia,
Secretarfa de Salubndad y Asistencia, 1988, p< 0 0001 para las tres drogas

FIGURA 1. Riesgo para el consumo de drogas en adolescentes
del sexo masculino segin nimero de conocidos usuarios de
drogas

que las variables que mejor explican la probabilidad de
ser o no consumidor de drogas entre los adolescentes son:
fumar, consumir bebidas alcohdlicas, tener amigos usua-
rios de drogas, padre usuario de drogas y tener conocidos
usuarios de cocaina o heroina-opio. En los hombres, el
comportamiento es semejante al del modelo general; enlas
mujeres tiene mayor fuerza el antecedente de consumo de
bebidas alcohélicas y el tener conocidos usuarios de he-
roina-opio o cocaina, como explicaremos a continuacién.

En el cuadro V se describen los resultados del MRLL
donde se presentan los coeficientes (Bi), los estimadores
de méxima verosililitud (EMV), la devianza (G?) y los
valores de p para cada modelo En esta primera ecuacién
se incluy6 a los adolescentes de ambos sexos, observan-
dose que el modelo cuatro es el que mejor explica los
patrones de riesgo para el consumo de drogas.

La probabilidad de ser usuario de drogas, P(x) = es®
/1+e2® (donde g(x)= BO+B]X1+B2X2+...+BPXP) se explica
con base en la presencia o ausencia (1= si; 0= no) de las
sigwientes caracteristicas en los adolescentes: primero,
que fumen (RP= 4.28); segundo, que consuman bebidas
alcohdlicas (RP=3.89); tercero, que tengan amigos usua-
rios de drogas (RP= 2.71); y cuarto, que el padre sea
usuario de drogas (RP=7.18). Se estimo la siguiente ecua-
cion de regresion: la probabilidad de ser usuario de
drogas= -0.31 + 1.45 fumar + 1.37 consumir bebidas
alcohdlicas + 1.09 amigos usuarios de drogas + 1.81
padre usuario de drogas. El EMV (Log-likelthood) fue
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Factores Asociados

Edad (16-17/14-15 afios)

Practica religiosa (si/no)

Escolaridad (primaria o menos/secundaria y més)
Traba)6 en el iltimo mes (si/no)

Estudiar (s{/no)

Consumir bebidas alcohdlicas (si/no)

Fumar actualmente (si/no)

Padre usuario de drogas (si/no)

Padre que consume o consumia bebidas alcohdlicas (si/no)
Hermano usuario de drogas (si/no)

Otro pariente usuario de drogas (si/no)

Amigo usuario de drogas (si/no)

Conocidos que consumen marthuana (si/no)
Conocidos que consumen cocaina (si/no)
Conocidos que consumen heroina-opio (si/no)

Hombres Mujeres
RP IC 95% RP IC 95%
3.37 15-74 0.96 04-2.5
283 1.2-66 0.47 003-73
0.74 03-1.8 0.66 02-23
2.77 14-55 1.25 04-43
3.82 1.4-10.7 0.80 02-29
6 80 1.6-28.6 6.25 1.4-270
8.92 44-18.1 074 0.04-12.0
424 14-126 1039 1.7-64.3
149 0.5-42 1.55 04-67
7.17 34-152 092 0.06-14.9
3.53 1.8-71 251 0.7-86
74 31-17.8 2.29 09-60
14.88 3.6-61.9 2.22 0.8-5.9
6.73 34-13.1 315 1.04-95
501 23-109 2 88 08-9.8

Fuente. Encuesta Nactonal de Adicciones, Direccién General de Epidemiologia, Secretaria de Salud, 1988

de 1 696.4 y la G2 de 348 39, con una probabilidad de
cometer error aifa <0.001.

En la misma ecuacién (modelos 5 y 6) se explord el
papel explicativo de las variables tener conocidos usua-
rios de cocaina o heroina-opio; en ambos casos el modelo
fue significativo, pero tener conocidos usuarios de un
tipo de droga no interactia con tener conocidos usuarios
de la otra droga (cuadro V).

En el caso de los adolescentes del sexo masculino, el
modelo es semejante al previamente descrito, excepto en
lo relacionado al consumo de bebidas alcohdlicas y el
tener conocidos usuarios de cocaina o heroina-opio (cua-
dro VI). Para las mujeres adolescentes, la probabilidad
de consumir drogas estd dada por las siguientes variables:
consumir bebidas alcohdlicas (RP=3.54) y tener conocidos
usuarios de heroina-opio (RP=4.05; p < 0.001) o, tener
conoctdos usuanos de cocaina (RP= 3.60; p < 0.001). En
forma similar al modelo general, las dos ultimas variables
no interactian entre si.

NOVIEMBRE-DICIEMBRE DE 1994, VOL 36, No. 6

DISCUSION

La prevalencia de consumo de drogas (por lo menos
alguna vez), en adolescentes de 14 a 17 aflos de edad en
hogares de dreas urbanas de México, es de 3.2 por ciento,
observandose una mayor proporcién —estadisticamente
significativa— de consumo en hombres que en mujeres.
Las drogas de mayor consumo fueron la marihuana, los
mhalables y los tranquilizantes, mismas que corresponden
al patrén de consumo nacional.* Aunque no se tiene
informacién previa para el pais sobre el consumo de
drogas en adolescentes en hogares, el hecho de que la
tercera parte de los consumidores de una o més drogas
refirieran el uso de cocaina y marihuana constituye una
sefial de alerta para vigilar modificaciones en la preva-
lencia y patrones de consumo entre los j6venes en México.
Dado el nimero de casos, no fue posible realizar el
andlisis por tipo de droga consumida, lo cual podria arrojar
informacién acerca de factores asociados especificos,
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Estimador de variables (Bi)

Consume Amigos Padre Conocidos Conocidos
bebidas usuarios de  usuario usuarios de usuarios de  Estimador de
Constante Fuma alcohdlicas drogas drogas cocaina herofna-opio Midxima Devianza Valor
Modelo (Bo) (si/no) (si/no) (si/no) (si/no) (si/no) (si/no) Verosimilitud (GY» dep
0 3.414 1628.390 416 435 <0001
1 1848 2027 1664.081 380 744 <0.001
2 1772 1.663 1635 1677 439 367.386 <0.001
3 1.434 1.396 1411 1148 1690.078 354.747 <0.001
4 -0.3150  1.456 1378 1091 1.810 1696.432 348 393 <0.001
5 -06790 1.371 1295 0.8852 1564 0.9759 1703 498 341.327 <0.001
5 -1.4640 1453 1357 09956 1972 0199 1703.973 340.852 <0 001
6 -13230 1412 1.314 09055 1.782 06120 07855 1705 927 338 598 <0.001

Estimador de variables (B1)

Amigos Padre Consume
usuarios de  usuario bebida Estimador de
Constante Fuma drogas drogas alcohdhica Miéxima Devianza Valor
Modelo (Bo) (si/no) (si/no) (si/no) (si/no) Verosimlitud (GH» de p

0 3098 <0 001

1 1.552 2283 773911 221.447 <0001

2 1.003 1750 2.364 26 662 194 785 <0.001

3 -1591 1.976 2246 2 649 10 165 184.620 =0.001

4 -1567 1749 2078 2 603 1753 815 150 180.208 <0.001
relacionados posiblemente con el estrato socioeconé- bre el adolescente, del consumo de drogas porla pareja,o
mico. Algunas limitaciones en el disefio de la Encuesta informacién adicional sobre los padres, como la escolari-
Nacional de Adicciones impidieron conocer el efecto, so- dad o el estado civil, entre otros.
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Tradicionalmente, la bisqueda de factores asociados
al consumo de drogas en adolescentes se ha realizado en
forma conjunta para hombres y mujeres, mencionando la
variable sexo como un factor mds, sin tomar en consi-
deracion las posibles diferencias en los patrones de consumo
y tipo de drogas utilizadas que parecen encontrarse en
intima relacién con el tipo de factores asociados.

Los resultados del andlisis multivariado mostraron que
edad y sexo son variables potencialmente confusoras,
asimismo, se observé que los modelos explicativos fueron
diferentes en hombres y muyyjeres, por lo que se considera
que los estudios enfocados a identificarlos deberfan
analizarse separadamente para cada sexo a fin de obte-
ner informacién mas precisa y de mayor utilidad para la
prevencién de este problema.

Destaca el hecho de que el 42.6 por ciento de los
adolescentes conoce a personas usuarias de marihuana,
ya que constituye, para el sexo masculino, uno de los
factores m4s importantes no solamente por la magnitud
de la asociaci6n (RP 14.9) sino por la de su prevalencia
(42.6%). Ademds, se observé una tendencia estadis-
ticamente significativa entre el nimero de conocidos
consumdores de las diferentes drogas ilicitas y el riesgo
de que los adolescentes consuman drogas, por lo que
esta variable podria constituirse en un indicador de riesgo
muy sensible.

Aunque el disefio de este estudio es transversal y en
términos estrictos no es posible hablar de causalidad, los
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resultados permiten obtener un acercamiento para la
descripcién de los factores asociados, mismos que deberdn
confirmarse en términos de causalidad con otro tipo de
disefios epidemioldgicos.

Por otra parte, dada la gran cantidad de factores aso-
ciados y las distintas dimensiones a que pertenecen, se
hace necesar10 organizarlos para instrumentar las med:-
das de prevencidn a diferentes niveles y no caer en el re-
duccionismo. Climent y colaboradores® seiialan que el
problema del uso de drogas en los adolescentes deberia
abordarse en una dimension familiar, en términos de la
relacién padres-hijos ya que ello permitirfa instrumentar
medidas de prevencién reales. Sin embargo, la mayoria
de los factores asociados no se limitan al hogar y muchas
variables externas al mismo inciden en forma muy im-
portante en el consumo de drogas en los adolescentes.

A diferencia de estudios previos realizados en grupos
especificos de poblacién como los estudiantes,'>' los re-
sultados de esta investigacién son extrapolables a los
adolescentes de dreas urbanas de todo el pais.

Los hallazgos sefialados, a pesar de sus limitaciones,
proporcionan informacién 1til para la toma de decisio-
nes respecto a programas preventivos para el consumo
de drogas, ya que el mayor énfasis se le ha dado tradi-
cionalmente a grupos considerados de mayor riesgo y
que deberdn retomar a estos nuevos grupos, cuya
vulnerabilidad es muy elevada, a pesar de la atin re-
lativamente baja prevalencia en México.
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