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de drogas en adolescentes

Marina J. Mufioz-Rivas y José Luis Grafia Lopez
Universidad Complutense de Madrid

Este estudio tiene por objetivo andlizar lainfluenciay el peso diferencial de determinadas variables
familiares en el consumo de drogas por parte de los adolescentes. Se utilizd una muestra de 1.570 ado-
lescentes de ambos sexos (54.4% hombres y 45.6% mujeres) de la Comunidad A uténoma de Madrid.

Los resultados mostraron que las diversas sustancias de consumo estudiadas se agrupaban de fomma
empirica en tres factores denominados: «drogas legales», «drogas médicas» y «drogas ilegales». A su
vez, se realizaron varios andlisis de regresion por pasos con cada uno de los tres factores y se confir-
mo que los principal es factores de riesgo familiares para explicar el consumo de drogas legales eran la
ausencia de normas familiares sobre el uso de drogas, los conflictos entre los padres y el adolescente
y & consumo de alcohol por parte del padre En sentido opuesto, los factores de proteccion més im-
portantes eran acostarse a una horafija por lanochey tener una buenarelacién de vinculo con los pa
dres. También se analizaron los factores de riesgo y de proteccion para explicar el consumo de drogas
ilegalesy médicas. Se consideralaimportancia de estos datos ala hora de disefiar un programa de pre-
vencion familiar para el consumo de drogas.

Family risk and protecti ve factor s for drug use by adolescents. This study main objective wasto analy-
ze of certain family variables in adolescent drug use. A sample of 1570 adolescents of both sexes from
the Autonomous Community of Madrid was studied (54.4% men and 45.6% women). The results sho-
wed then substances used by adolescents were grouped in three factors called «legal drugs», «illelga
drugs» and «medical drugs». Several stepwise regression anal yses were conducted with each one of
the three factors and results pointed out showed that the main family factors explaining the use of le-
gal drugs by adolescents wer e the absence of family norms about drug use, the presence of conflicts
between parents and the adolescent and the use of alcohol by the father; on the contrary the most rele-
vant protection factors were having atimeteble to go to bed and agood relationship with both parents.
Therisk and protection factorsfor both illegal and medical drugs were also analyzed. These data ought

to be taken into account when designing a drug prevention program for adolescents.

En ladltima década han sido muchas las lineas deinvestigacion
dirigidas a estudio del consumo de drogas intentando determinar
la posible contribucion de la familia tanto en €l inicio como en el
mantenimiento del mismo.

Estructura y composicién familiar

Muchos estudi os han sefialado quetanto laausencia de uno
de los padres del seno familiar como el hecho de que uno de
los padres vuelva a casar e (Needle, Su y Doherty, 1990; Co-
mas, 1990; Polaino, 1991; Ruiz, Lozanoy Polaino, 1994), po-
drian conceptualizarse como factores de riesgo que permiti-
rian predecir el consumo futuro de toxicos por parte de los hi-
jos.
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Disciplina familiar

Lavariable control o seguimiento paterno hasido asociada ala
etiologia del abuso de drogas en la adolescencia. Kandel y An-
drews (1987) encontraron que factores como la ausencia de impli-
cacion maternal, la ausencia o inconsistencia de la disciplina pa
rental y bajas aspiraciones de |os padres sobr e la educacion de sus
hijos, predecian su iniciacion en el uso de drogas.

Relaciones afectivas y comunicacion

(a) Afecto/Vinculo afectivo paternofilial. Lamayoriadelos es-
tudios coinciden en que las interacciones padres-hijo caracteriza-
das por la ausencia de conexién (Brook et a., 1990; Pons, Berja-
noy Garcia, 1996) y por la sobreimplicacién matemnal en las acti-
vidades con los hijos (Recio et al., 1992) parecen estar relaciona
das con lainiciacion de los jévenes adolescentes en el uso de dro-
gas. Deforma contraria, las relaciones familiares positivas basadas
en un profundo vinculo afectivo entre padres e hijo correlacionan
con una menor probabilidad de que la juventud presente proble-
mas de conducta (Tasic, Budjanovac y Mejovsek, 1997) y seini-
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cie en el consumo de sustancias (Brook, Gordon, Whiteman y Co-
hen, 1986; Selnow, 1987).

(b) Comunicacion familiar. Muchos estudios confirman de for-
ma genéricalaimportancia de la comunicacion paterno filial pero,
con referenciaal problema concreto de las drogas, sostienen que a
pesar de que la relacién con los padres tiene un protagonismo es-
pecia enlavidadel joven, laque se establece con los amigos pue-
de llegar a ser mucho més relevante (Comas, 1990; Grafiay Mu-
fioz-Rivas, 2000).

(c) Cohesién Familiar. Se defiende que, con respecto a consu-
mo de téxicos, la probabilidad de que los jévenes manifiesten di-
cho comportamiento disminuye a medida que aumenta su partici-
pacion en las decisiones familiares y, por el contrario, se incre-
menta conforme lo hace €l grado de discrepancia en la familia
(Alonso y Del Barrio, 1994).

(d) Conflicto familiar. De forma genérica, s sogiene que la
crianza del os nifios en familias con alto nivel de conflicto esun
factor de riesgo importantetanto parael desarrollo detrastornos
de conductaen general (Bragado, Bersabéy Carrasco, 1999) co-
mo para € consumo de sugtancias (Otero, Mir6n y Luen-
00,1989).

Actitudes y conductas familiares hacia el consumo de drogas

El uso parental de drogas se ha asociado repetidamente con la
iniciacion de los adolescentes en € consumo de tdxicos y con la
frecuencia de uso de los mismos (Brook et al., 1990). En este ca-
S0, esta correlacion positiva se ha comprobado para la mayor par-
te de las drogas tanto legales como ilegales (Oei, Fae y Silva,
1990; Fournet et a., 1990; Aubay Villalbi, 1993a; Alonso y Del
Barrio,1994; Campins et a., 1996).

Atendiendo al factor mas actitudinal del modelado parental, es
importante sefidlar que las actitudes permisivas de éstos con res-
pecto a consumo de sustancias son percibidas por los jovenes co-
mo de igual 0 mayor importancia que el uso parental real (Brook
et a., 1986; Hansen et a., 1987; Pons et d., 1996).

Considerando los resultados de |os estudios realizados, el obje-
tivo del presente trabajo se centrd en analizar larelacion existente
entre las distintas variables familiares mencionadas y el consumo
de diversas sustancias psicoactivas en adolescentes pertenecientes
ala Comunidad de Madrid.

Materia y método
Sujetos

Para el presente esudio se conté con la participaci on de un to-
tal de 1570 adolescentes de ambos sexos (54.4% hombres y
45.6% mujeres) con edades comprendidasentrelos 14y los 18
afos (edad mediade 15.83 afios), perteneci entes bien a diversos
cursos de la Educacion Secundaria o bien a primero y segundo
de Formacion Profesonal . El tota de los parti cipantes fue extra-
ido de sisingitutos de Madrid, representativos de digintas zo-
nas sociodemogréficas dela Comunidad Auténoma con el obje-
tivo de que estuvi eran r epresentados todaos los niveles socioeco-
ndmicosy culturales. Dentro de cadauno de los centrosde ense-
fianza, el muestreo serealiz6 por conglomerados tomando el au-
la como unidad muestral, eligiendo a azar las aulas participan-
tes de cada curso de Educacion Secundaria 'y Formacion Profe-
sonal.

Instrumento

Para el presente estudio se utiliz6 un cuestionario que incluy6
una primera parte presentada en forma de encuestay, una segunda
parte, en la que se presentaban un total de cinco escalas de eva-
luacion psicol 6gica.

La primera parte consta de un total de 57 itemsy en ellasein-
cluy6 la evaluacion de las siguientes variables: (1) Variables rela-
cionadas con el consumo de drogas. Se evalta el consumo de dis-
tintas drogas a través de diversos parametros temporales (alguna
vez en lavida, Ultimos seis meses y Ultimos treinta dias) y, (2) Va
rigbles psicolgicas, entre las que se consideran aspectos como la
existencia de problemas de conducta y la précticareligiosa.

Enlasegundaparte se incluyeron unaseriede exa as de eva-
luacion validadas y adaptadas para la pobl aci 6n adol escente, que
recogen informaci 6n sobre disti ntas variabl es de caréacter psicold-
gico.Estas son: el Cuestionario de Evaluacion del Autoconcepto
(AC)(Martorell, Aloy, Gémez y Silva, 1993), la Escaa de con -
ducta antisocial (ASB)(Silva, Martorell y Clemente, 1986), la Es -
cala de evaluacion de la depresion (EED) (Del Barrio y Silva,
1993), laEscala de Busjueda de Sensaciones para nifiosy ado -
lescentes (EBS-J)(Pérez, Ortet, Play Simo6, 1987) y la Escala de
Impulsividad, Afan de Aventura y Enpatia (IVE-J)(Martorell y
Silva, 1991).

Variables

Para alcanzar |os objetivos propuestos se evaluaron las siguien-
tes variables:

(a) Consumo de drogas: se recogio la informacién relativa al
uso y abuso de sustancias en formato de encuesta considerando el
consumo frecuente (realizado en los Ultimos treinta dias) de dis-
tintas drogas (alcohol en sus diversas formas: cerveza, vino, licor
y combinados, tebaco, cannabis, estimulantes, tranquilizantes, co-
caina, derivados morfinicosy drogas de sintesis). Se pregunt6 alos
alumnos con qué frecuencia habian consumido en €l Ultimo mesen
una escalatipo likert de 6 alternativas, desde «nada» a «dos o0 més
veces diariamente».

(b) Relacion familiar: en este caso se analizaron:

— Laestructura 'y composicion familiar: se evalud através de
dos items: s € adolescente vivia con ambos padres, con uno de
ellos o con personas distintas alos mismos y, ademés, si erael hi-
jo unico, el mayor, €l de en medio o el menor;

— La existencia de normas de convivencia familiar: se evalué
a través de diversos items. la existencia de normas fijas de com-
portamiento dentro del seno familiar (regresar acasaa unahorafi-
japor la noche; normas referentes a las tareas escolares, las sali-
dasy laforma de vestir; el tipo de amistades, acostarse a una ho-
ra fija por la noche; nomas sobre el uso del tabaco, el alcohol y
otras drogas) y €l control gercido por los padres sobre la conduc-
tade sus hijos;

— Lanaturaleza de la relacién familiar: se evalud através de
diversos items: la relacion del adolescente con ambos padres, con
sus hermanos o con cualquier persona significativa con la que
corviviera (muy mala, mala, regular, buena o muy buena) y el uso
de elogios por parte de ambos padres ala hora de relacionarse con
€l adolescente;

— La vinculacion afectiva: se analizaron en este apartado, €
grado de cercania afectiva que el joven percibia con respecto a sus
padresy € grado de identificacion con respecto a ellos;
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— Lacomunicacion familiar: se analizo através de seis items:
lafrecuencia con laque el adolescente acude a cada uno de sus pa-
dres para buscar apoyo instrumental o afectivo (nunca, algunas ve-
ces, siempre) y para hablar de sus problemas personales;

— El nivel de conflicto familiar: se consideré la frecuencia de
los conflictos entre ambos padres, entre € adolescente y éstos y
entre el joven y sus hermanos (nunca, agunas veces, con frecuen-
cia, con mucha frecuencia);

— Las actitudes y conductas familiares hacia €l consumo de
drogas: se evalud a través de diversos items, por una parte, a las
actitudes familiares con respecto a consumo (existencia de prohi-
biciones expresas o la reaccion permisiva de los padres ante €l) v,
por otra, €l uso de drogas en €l seno familiar.

Resultados
Andlisis factorial de las sustancias de consumo

Es éste €l primero de |os pasos llevados a cabo en e presente
estudio con un doble objetivo. En primer lugar, determinar el mo-
do en el que se agrupaban las sustancias de consumo consideradas
(tabaco, alcohol, cannabis, farmacos antirreumaticos y tranquili-
zantes, derivados morfinicos, estimulantes, cocaina y drogas de
sintesis) en funcién del uso frecuente de las mismas. En segundo
lugar, puesto que se partia de un considerable niUmero de drogas
estimadas, lograr, en la medida de lo posible, una reduccion justi-
ficada de las mismas que se goroximara a la realidad de la mues-
tra de estudio y que facilitara su uso parala prediccion del consu-
mo realizada con posterioridad. Asi pues, |os resultados obtenidos
referentes a la estructura subyacente a conjunto de drogas consi-
deradas en funcion del uso habitua de las mismas se presentan en
latabla 1.

En conjunto, se extrajeron tres factores con eigenval ues supe-
riores alaunidad que explicaron conjuntamente el 51.3% delava-
rianzatotal. De forma especifica, €l primero de ellos, denominado
Drogas legales (cerveza, vino, licor, combinados, tabaco y canna-
bis), es el que explica el mayor porcentaje de la variabilidad (con-
cretamente el 27.5%), posiblemente porque se trataba del conjun-

Tabla 1l
Matriz factorial rotada (VARIMAX) de todas las sustancias de consumo en
funcién del uso fr ecuente de las mismas (Ultimos 30 dias)
Sustancias Factor 1 Factor 2 Factor 3
Tabaco 0.612
Cerveza 0.792
Vino 0.653
Licores 0.815
Combinados 0.832
Estimulantes 0.617
D. Morfinicos 0.568
Tranquilizantes 0.689
Antirreuméticos 0.637
Cannabis 0.402 0.503
Cocaina 0.750
Drogas Sintéticas 0.785
Eigervalues 3.294 1.655 1.203
% Varianza explicada 275 138 10.0
Nota: No se incluyen saturaciones inferiores a 0.40

to de drogas més consumidas por los jévenes encuestados y por
tratarse de las sustancias a través de las que la gran mayoria de
ellos seiniciaen el consumo. Estos resultados sefialan la existen-
cia de un patron de policonsumo conformado por todas aquellas
sustancias de comercio legal entre si y entre éstasy € cannabis, [0
que confirma la difusion generalizada de ésta Gltima entre los con-
sumidores de alcohol y tabaco, hecho que también se confirma,
como se vera mas tarde, en € caso de las drogas ilegales.

El segundo de los factores obtenidos, denominado Drogas Mé -
dicas, conformado por todos aquellos farmacos cuyo consumo se
realiza sin una prescripcion médica que lo justifique (farmacos
tranquilizantes, antirreumédticos y estimulantes'y cualquier deriva
do morfinico), llegaaexplicar el 13.8% delavarianzatota. En es-
te caso, los resultados se explicarian al presuponer que éste confi-
guraria el paso siguiente en el denominado fendmeno de escalada
en el consumo sefidlado por otros autores (Kandel, 1975, 1980),
estableciéndose como una etapa intermedia entre la iniciacién en
€l uso de sustancias y otras que sefidlan, en la mayor parte de los
casos, laconsolidacién y mantenimiento de patrones de abuso mas
probleméticos cercanos a la adiccion.

Finalmente, se constat6 |la presencia de un Ultimo grupo de sus-
tancias conformado por las drogas de sintesis, la cocainay €l can-
nabis que también son consumidas de forma conjunta por los ado-
lescentes y que obtuvieron una carga factorial elevada en el terce-
ro de los factores extraidos, denominado Drogas ilegales, 1legan-
do aexplicar €l 10.0% de la varigbilidad observada en el consumo
del total de las sustancias estimadas.

Andlisis de regresion: prediccion del consumo de drogas legales,
médicas e ilegales

En este apartado, se presentan los resultados obtenidos de los
diversos andlisis de regresion por pasos con todas las variables
pronosticadoras.

\Variables a predecir

Se utilizaron un total de 3 variables o factores como criterios o
variables dependientes resultado del andlisis factoria anterior: (a)
Drogas legales (grupo conformado el tebaco, la cerveza, €l vino,
los licores, los combinados y el cannabis); (b) Drogas médicas
(férmacos antimreuméticos y tranquilizantes, los estimulantesy los
derivados morfinicos) y (c) Drogasilegales (el cannabis, la cocai-
nay las drogas de sintesis).

Variables predictoras

Para el presente estudio, se estimaron un total de 49 variables
relacionadas con €l areafamiliar del adolescente. Estas fueron: (a)
variables relacionadas con la estructura y composicion familiar
(convivir con ambos padres, con uno de ellos o con otras personas,
ser hijo Unico, ser el mayor, ser e de en medio, ser e pequefio);
(b) variables relacionadas con la existencia de normas de corvi -
vencia familiar (regresar y acostarse a una hora fija por la noche,
normas referentes a las salidas, alarealizacion de las tareas esco-
lares, ala forma de vestir, a tipo de amistades, a las comidas en
familia, ala participacion en tareas domésticas, a uso de tabaco,
alcohol y otras drogasy al tipo de control gjercido por los padres
sobre la conducta del adolescente); (c) variables relacionadas con
la natur aleza de la relacién familiar (relacion entre el adolescen-
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tey sus padres, hermanos peguefios y mayores y otros familiares
con los que corvive, relacion entre ambos padres, uso de elogios
por parte de los padres a la hora de manejar su conducta); (d) va -
riables relacionadas con la vinculacién afectiva (vinculacién ma-
ternay paterna, identificacién con el padres y/o la madres); (€) va -
riables relacionadas con la comunicacion familiar (blsqueda de
apoyo instrumental materno y/o paterno, blisqueda de gooyo emo-
cional materno y/o paterno, comunicar problemas personales a
padre y/o a la madre), (f) variables relacionadas con el nivel de
conflicto familiar (frecuencia de conflictos entre los padresy en-
tre el joven y sus hermanos y/o progenitores) y, (g) variablesrela -
cionadas con las actitudes y conductas familiares hacia el consu -
mo de drogas (prohibicion explicita del consumo de drogas por
parte de |os padres, reaccion de los padres al uso de alcohol, taba-
co, marihuana, cocaina o heroina por parte de su hijo adolescente,
uso de los padres de tranquilizantes y alcohol en el dltimo afio).
De todos los andlisis de regresion realizados, en € intento de
facilitar la exposicion de la gran cantidad de datos resultantes, se
presentan a continuacion la seleccion de aquellos modelos quere-
sultaron ser estadisticamente significativos y que explicaban un
mayor porcentaje de la varianza del criterio (paraello, se conside-
raron dos indices, € coeficiente de determinacion (R2) y el coefi-
ciente gjustado de determinacion (R2 gjustado), asi como los esta-

disticosindicativos del gjuste delas ecuacionesalosdatosy lasig-
nificacion estadistica de los mismos.

Prediccion del consumo de drogas legales en funcion de variables
familiares

En latabla 2 se recogen los model os resultantes de los andlisis
de regresion realizados para identificar 1os mejores pronosticado-
res de caracter familiar del consumo de drogas legales.

Latotalidad de los subgrupos de las variables familiares consi-
derados resultaron ser pronosticadores significaivos del consumo
de drogas legales Ilegando a predecir entre el 1% y el 20% de la
variabilidad del criterio, siendo los referentes a la actitud familiar
con respecto al consumo (R?=0.20) y ala existencia de normas ex-
plicitas de convivenciafamiliar (R=0.06), |os que explican en ma-
yor proporcion la varianza del consumo de alcohol, tabaco o can-
nabis, seguidos de | os relacionados con la naturaleza de larelacion
familiar (R2=0.05) y con €l tipo de comunicacion existente entre el
adolescente y los componentes de su nideo familiar (RR=0.04).

Concretamente, detodaslavariablesincluidas en el total delos
model 0s propuestos, es el hecho de que existauna actitud y unare-
accion desfavorable de los padres a uso de alcohol o tabaco por
parte de sus hijos el que explica un mayor porcentaje de la varian-

Tabla 2
Prediccién del consumo de drogas legales en funcion de variables familiares
Pasos M odelos de Regresion S R R Cambio F del F
Ajust en R cambio
ESTRUCTURA Y COMPOSICION FAMILIAR
1 Ser el hijo may or -0.15 0.01 0.01 0.01 6.10%* 6.10**
NORMAS DE CONVIVENCIA
1 Acostarse a una horafija -0.12 0.02 0.02 0.02 26.59%** 26.59***
2 Normas sobre uso tabaco -0.07 0.03 0.03 0.01 19.94%** 23.46***
3 Normas sobre uso dr ogas 0.09 0.05 0.05 0.01 18.59%** 22.05***
4 Normas sobre uso acohol -0.08 0.06 0.06 0.01 833 18.71%**
NATURALEZA DE LA RELACION FAMILIAR
1 Relacion padre-adolescente -0.17 0.03 0.03 0.03 33.97*** 33.97***
2 Uso de elogios por lamadre -0.21 0.04 0.04 0.01 19.59%** 27.04%**
3 Relacion madre-adolescente -0.08 0.05 0.04 0.01 4.71* 19.65%**
4 Uso de elogios por €l padre -0.10 0.05 0.05 0.01 4.06% 15.79%**
VINCULACION FAMILIAR
1 Vinculacion con la madre -0.21 0.01 0.02 0.02 21.21%** 21.21%**
2 Vinculacion con el padre -0.13 0.02 0.02 0.01 8.74%** 15,04 **
COMUNICACION FAMILIAR
1 BUsqueda gpoy 0 emocional paerno -0.26 0.02 0.02 0.02 29.95*** 20.95%**
2 Comunicar asuntos personales ala madre -0.15 0.03 0.02 0.01 14.37%** 22.32%**
3 BUsqueda de apoyo instrum. patemo -0.12 0.04 0.04 0.01 8.82%** 17.91%**
CONFLICTO FAMILIAR
1 Conflictos padre-joven 0.21 0.02 0.02 0.02 29.16%** 29.16%**
2 Conflictos madre-joven 011 0.03 0.03 0.01 6.51** 17.90%**
CONSUMO FAMILIAR
1 Uso patemo de a cohol 0.05 0.01 0.01 0.01 10.45%** 10.45%**
ACTITUD FAMILIAR CON RESPECTO AL CONSUMO
1 Reaccion a uso de alcohol y tebaco del hijo -0.57 0.18 0.18 0.18 292.98*** 202.98***
2 Reaccién al uso de cocaina, marihuana, cocaina -0.28 0.20 0.20 0.02 33.01%** 166.58****
* p<0.05; ** p<0.0L; *** p<.001
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zadel consumo de las mismas (Rr=0.18), muy por encima del res-
to de los aspectos considerados relacionados con e ambiente fa-
miliar.

Analizando conjuntamente €l total de las variables prondstico,
el signo de los coeficientes 3 obtenidos indicaria que la prediccidn
de un mayor consumo de drogas legales por parte de los jovenes
vendria determinado por variables como: (a) la existencia de nor-
mas explicitas contrarias a consumo de cocaina o heroina (13
=0.09); (b) la existencia de conflictos frecuentes entre el adoles-
centey su padre (3=0.21) y éste mismo y su madre (R =0.11) y,
(d) el uso de acohol por parte del padre (3 =0.05).

Por el contrario, el signo negativo de los mismos coeficientes
en el resto de las variables como ser €l hijo mayor, el uso de re-
fuerzos y elogios por parte de los padres dentro de la relacion fa-
miliar, la existencia de normas de comportamiento y de conviven-
ciaexplicitasy contrarias a uso del acohoal y e tabaco, buenasre-
laciones entre el adolescente y sus padres y hermanos, una estre-
cha vinculacion afectiva entre €l joven y sus padres, la blisqueda
por parte del adolescente de apoyo instrumental en el padrey emo-
cional en ambos y, finalmente, la reaccion contraria de los padres
al uso de cualquier droga por parte de sus hijos, sefialaria que este
tipo deindicadores bien podrian ser considerados como adecuados
pronosticadores de un menor consumo de acohol y tabaco.

Prediccion del consumo de drogas médicas en funcion de
variables familiares

Los resultados de los andlisis de regresion |levados a cabo para
determinar los mejores predictores familiares del consumo de dro-
gas médicas se presentan en latabla 3.

A diferenciadelo que ocurria en la prediccion del consumo de
drogas| egales, en ese cas0, a pesar de que s obtuvi eron vari os nmo-
del os que predecian estadigicamente el consumo de famacos, nin-
guno de ellos logro explicar més dd 5% delavarianzadel criterio.

Asi pues, los model os que explicaban unamayor proporcién de
la variabilidad encontrada en el consumo de drogas médicas fue-
ron los conformados, en primer lugar, por la existencia de conflic-
tos frecuentes entre los padres entre si y entre éstos y el hijo ado-
lescente (R2=0.05) y, en segundo lugar, e mantenimiento de unas
relaciones familiares positivas (especialmente entre el adolescente
y sumadrey entre los padres entre sf).

Como en el caso anterior, lamayor parte de las variables fami-
liares pronosticadoras resultantes referidas a la existencia de rela-
ciones y vinculos afectivos positivos entre los miembros de la fa-
miliay el que los padres muestren una reaccion contraria al uso de
drogas por parte de los hijos obtuvieron coeficientes R de signo ne-
gativo presentédndose como predictores de un menor consumo por
parte de los adolescentes, y por €l contrario, tal y como indicaba el
signo positivo de este mismo indicador, otras como la existencia
de conflictos frecuentes entre los padres (3=0.27) y entre éste y la
madre (3=0.14) o €l padre (3=0.09) y €l uso de tranquilizantes por
parte de lamadre (3 =0.03), predecirian un mayor uso de este tipo
de sustancias.

De cualquier forma, es interesante sefialar que frente alo que
se obtuvo para el consumo de alcohol y tabaco en el que lafigura
de ambos padres result6 ser igualmente determinante, en esta oca-
sion, del nicleo familiar que rodea al adolescente es la figura ma-
ternala que parece tener un peso mayor puesto que tanto el tipo de
relacion que se establece entre éstay € joven como el uso de far-
macos por su parte resultan ser pronosticadores significativos del
consumo.

Prediccion del consumo de drogas ilegales en funcién de las va -
riables familiares

En latabla 4 se recogen los modelos resultantes de los andlisis
de regresion realizados para identificar |os mejores pronosticado-
res de caracter familiar del consumo de drogasilegales. Es posible

Tabla 3
Prediccion del consumo de drogas médicas en funcién de variables familiares
Pasos Modelos de Regr esion B R R Cambio F del F
Ajust en R cambio
NATURALEZA DE LA RELACION FAMILIAR
1 Relacion padre-madre -0.12 0.02 0.02 0.02 19.57*** 19.97%**
2 Relacion madre-adolescente -0.09 0.02 0.02 0.00 5.95** 12.99%**
VINCULACION FAMILIAR
1 Vinculacién con lamadre -0.21 0.02 0.02 0.02 20.64*** 20.64***
COMUNICACION FAMILIAR
1 Busqueda de apoyo instrum. patemo -0.09 0.01 0.01 0.01 5.70%* 5.70%*
CONFLICTO FAMILIAR
1 Conflictos padre-madre 0.27 0.03 0.03 0.03 43.09%** 43.09%**
2 Conflictos madre-joven 0.14 0.04 0.04 0.01 9.99*** 26.69***
3 Conflictos padre-joven 0.09 0.05 0.04 0.00 5.27* 19.61%**
CONSUMO FAMILIAR
1 Uso maerno tranquilizantes 0.03 0.01 0.01 0.01 6.58** 6.58**
ACTITUD FAMILIAR CON RESPECTO AL CONSUMO
1 Reaccion & uso de cocaina, marihuana, cocaina -0.20 0.01 0.01 0.01 16.36*** 16.36***
* p<0.05; ** p<0.01; *** p<.001
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observar como nuevamente la practica totalidad de los factores
propuestos vuelven a ser pronosticadores significativos del consu-
mo, aexcepcion del conflicto familiar que, aunquessi lo eraalaho-
rade predecir el uso de sustancias legales y médicas, en este caso,
no extrae ninglin modelo para el consumo de drogas de comercio
ilegal.

En conjunto, el total de los modelos predictores del uso de sus-
tanciasilegales explican entre el 1%y el 3% delavarianza del cri-
terio, siendo los referentes a la naturaleza de la relacion familiar
(Re=0.03) y alaactitud contrariade los padres a consumo de dro-
gas por parte de sus hijos (R=0.02), los que consiguen explicar un
mayor porcentaje de la variabilidad encontrada en el consumo de
este tipo de drogas.

Como ocurria en los dos casos anteriores, la mayor parte de las
varigbles pronosticadoras obtienen coeficientes 3 negativos a ex-
cepcion, tan solo, del hecho de convivir con otras personas distin-
tas alos padres (3=0.42) y de que la madre sea consumidora habi-
tual de tranquilizantes (3=0.02), cuyo signo positivo indicaria la
capacidad de estas variables a la hora de predecir un mayor con-
sumo de cannabis, cocaina o drogas de sintesis.

Discusion

L osresul tados obteni dossobre el modo en que covariael usode
las diferentes sustanci as psicoacti vas cond deradas, pone de mani-
fiesto nuevamente e hecho de que, a igual que ocurreen pobla-
cionadulta (Itza, 1992), en losadd escentes es pos ble hablar tam-
bién de un consumo miiltiple de sustancias queincrementalagra-
vedad del fendmeno, especialmente de cara alaprevencion, pues-
to que s tratade una Stuacién en la que el decto negativo de las
mismas se combina incrementando su toxicidad, dificultando las
intervenciones en ete campo y, como no, empeorando las conse-
cuencias alargo plazo tanto sociales como personal es y de salud.

En este sentido, se han obtenido tres agrupaciones bien dife-
renciadas que son respuesta alaformareal en laque los consumi-

dores més habituales hacen uso de las mismas, confirmando las
observaciones y a sefialadas por otros autores (PNSD, 1995,1996)
de que nos encontramos ante una situacion en la que el monocon-
SUmMo es préacticamente inexistente y lo que preval ece es una pauta
general mucho més cercana a uso de varias sustancias de forma
conjunta que, por la naturaleza de las mismas, bien podria ser re-
flgjo de lainvolucracion de los adolescentes en diferentes etapas
de consumo.

En el primero delo grupos extraidos (Drogas |egales) aparecen
asociados €l alcohoal, e tabaco y el cannabis, lo que pone de ma-
nifiesto nuevamente el hecho constatado de la existencia de una
fuerte relacion entre los consumos de las drogas corvencionales
(Gili et a., 1989; Elz0,1992; Aubay Villalbi, 1993b; Campins et
a., 1996) y entre éstos y € uso habitua de cannabis (Comas,
1990; Elz0,1992; Itza, 1992; Luengo, Otero, Mirén y Romero,
1992).

El hecho de que en & segundo de los grupos de sustancias ob-
tenidos aparezcan asociados de f orma conjunta todos | os farmacos
0 derivados farmacol égicos (Drogas médicas) considerados en el
estudio, estaria también en consonancia con las conclusiones alas
gue llegan otras investigaciones que subrayan la asociacion de es-
te tipo de drogas entre si y entre éstasy el consumo de drogas ile-
gales, puesto que en este grupo también se incluyd, entre otros,
tanto e uso de heroina como el de otros derivados morfinicos (It-
za, 1992, Luengo et al., 1992).

En tercer lugar, también se constata la importante relacion
existente entre el consumo de las distintas drogas ilegales, puesto
que en el Ultimo de los factores aparece de forma conjunta € uso
de cocaina, drogas de sintesis y cannabis. A estos mismos resulta-
dos han llegado otros estudios (Comas, 1990; EDIS, 1989, 1993,
Luengo et a., 1992) que igualmente sefialan cdmo el cannabis se
destaca por ser una sustancia de uso comun entre los consumido-
res tanto de drogas legal es como ilegal es, posiblemente por ser és-
ta una de las sustancias de comercio ilegal con una mayor preva
lencia de consumo entre l0s jOvenes encuestados.

Tabla 4
Prediccién del consumo de drogas ilegales en funcion de variables familiares
Pasos Modelos de Regresion ] Re R Cambio F del F
Ajust en R cambio
ESTRUCTURA Y COMPOSICION FAMILIAR
1 Convive con otras personas distintas a los padres 0.42 0.01 0.01 0.01 5.72%* 5.72%*
NATURALEZA DE LA RELACION FAMILIAR
1 Relacion con e padre -0.16 0.02 0.02 0.02 31.99%** 31.99%**
2 Relacién con lamadre -0.12 0.03 0.03 0.01 10.57*** 21.41%**
VINCULACION FAMILIAR
1 Vinculacion con el padre -0.15 0.01 0.01 0.02 12.99*** 12.99***
2 Vinculacion con la madre -0.11 0.01 0.01 0.00 4.89* 8.97x**
COMUNICACION FAMILIAR
1 Busqueda de apoyo instrum. materno -0.14 0.01 0.01 0.01 11.75*** 11.75***
CONSUMO FAMILIAR
1 Uso materno tranquilizantes 0.02 0.01 0.01 0.01 3.85¢ 3.85*
ACTITUD FAMILIAR CON RESPECTO AL CONSUMO
1 Reaccion a uso de cocaina, marihuana, heroina -0.29 0.02 0.02 0.02 32.87*** 32.87%**
* p<0.05; ** p<0.0L; *** p<.001
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Atendiendo a las variabl esfamiliaresque figuran ser pronostica
dores significativosdel consumo de drogas, es posible observar cé-
mo 3l 0 son lasdimensiones relacionadas con |aexi genciade con
flicdos entre el adolescente y sus padresy con e consumo familiar,
las que pradicen un mayor riesgo de que el joven se implique en d
uso de cual qui er ti po de sustanci as tanto legd escomo médicas Ad
pues, mientras el hecho de que exigan di utas frecuentes entre d
joveny sus padresy entre é3os entre §, predice una probabilidad
mayor de que éste beba, fume o consuma farmacos o derivados
(Berkowitz y Perking 1986; Otero & d., 1989; Piercy, Vak, Trep-
pery Sorenkle, 1991; Friedmany Utada, 1992), no parece ser ad en
el caso de etapas masavanzadasde consumo (uso de acaina o dro-
gassintéti cas) puesto que, en este agpectoy en sentido opuestoal se-
fial ado por otros autores (Otero et al., 1989 Luengoet d ., 1992), d
hecho de que el addl escente convivacon personas didintasal os pa-
dres parece tener unarelevancia mayor que el conflictofamiliar. En
ede sentido, es neassario tambi énsubrayar el peso diferencial de la
estructura familiar en d consumo del as distintas susancias.

En cuanto al consumo familiar, se evidencia que el uso de al-
cohol por parte del padre es el principa predictor del mismo tipo
de consumo en el adolescente (Oei et al., 1990; Aubay Villabi,
1993b; Alonso y Del Barrio, 1994; Campinset al., 1996), mientras
que, e uso de drogas médicas e ilegal es aparece explicado por €
consumo habitual de tranquilizantes por parte de la madre, hecho
ya constatado por otros autores que sefialan a esta variable como
importante indicador prondstico de una mayor implicacion del hi-
jo en el uso de téxicos (Otero et al., 1989; Recio et a., 1992).

Finalmente, sorprende que la existencia en el seno familiar de
normas explicitas con respecto a uso de drogas distintas a alco-
hol o al tabaco sean predictores de un mayor riesgo de este tipo de
sustancias. Si se consideraque el hecho de que existan normas con
respecto al uso de las drogas legales se configura, de forma para-
lela, como un importante f actor de proteccion del mismo consumo,
es interesante observar como mientras el hecho de que los padres
hagan patentes sus actitudes contrarias a la bebida o a tabaco ac-
tUa protegiendo a sus hijos de laimplicacién en el uso de las mis-
mas, € que éstos establezcan normas daras de corvivencia con
respecto al rechazo del consumo de otras drogas no convenciona-
les incita a adolescente a beber 0 a fumar, interpretando quizés
que este tipo de sustancias son menos peligrosas o menos dafiinas
al no ser expresamente rechazadas por sus padres.

En lo que se refiere a la proteccion frente a consumo de dro-
gas gjercida por las variebles de caréacter familiar, se confirman
gran parte de las conclusiones que se han presentado de forma
consistente en la literatura con respecto a laimportancia de la co-
hesion familiar, especialmente en el consumo de drogas legales.
En esta direccién, los resultados obtenidos coinciden con los pre-
sentados por Alonso y Del Barrio (1994), que sefialaron era menos
probable que los hijos de familias altamente cohesionadas recibie-
ran ofertas de tabaco y alcohol, probaran o consumieran estas sus-
tanciasy se embriagaran o tuvieran intencion de fumar o beber en
un futuro.

Asimismo, la existencia de una relacion positivay un estrecho
vinculo afectivo entre el adolescente y sus padres (en el caso del
consumo de drogas médicas prevalece el lazo de unidn maerno
frente a paterno) (Brook et a., 1986; Coombsy Landsverk, 1988;
Otero et a, 1989; Comas, 1990, Pons et a., 1996), €l hecho de que
el adolescente busque el apoyo de sus padres ala hora de solucio-
nar problemas personales manteniendo un buen nivel de comuni-
cacion familiar (Noller y Callan, 1991; Alonso y del Barrio, 1994)
y €l que los padres muestren una actitud no permisiva a respecto
del consumo de drogas de sus hijos y, ademés, éstos prevean una
reaccion negativa de ellos en el caso de que supieran que consu-
men (Brook et al., 1986; Hansen et a., 1987; Pons et al., 1996),
parecen sefialar unamenor implicacién del joven en el consumo de
cualquiera de las sustancias estimadas tanto legales como médicas
oilegales.

Estos resultados gportan un mayor nivel de conocimiento de las
variables familiares implicadas en €l inicio del consumo de sus-
tancias y posibilitan, con respecto ala prevencion dentro del mar-
co familiar, la elaboracion de programas més gjustados a la reali-
dad de los mas jévenes. Asi, los programas podrian gpoyarse, ya
desde los primeros afios de vida del futuro joven, en la responsa-
bilizacion de los padres en la prevencion del uso de drogas no so-
lo cuando éste ya existe y es problematico sino cuando alin ni si-
quiera es posible pero es necesario prevenir. En este sentido, po-
dria ser dtil e implicar alas familias tanto a través de los centros
de ensefianza como a través de | os servicios de asistencia de salud,
a gque conozcan detalladamente este tipo de factores junto con la
forma en la que se pueden solucionar los primeros en €l caso de
gue se den o comiencen adarse y promover |os segundos para pro-
teger a sus hijos de forma més adecuada.
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