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Uso y abuso de alcohol y tabaco: los caminos de la

prevencion

Lapromocién de salud mentaly la prevencion del uso de substancias psicoactivas
son elementos cruciales que generan impacto positivo en las condiciones de salud
y bienestar del individuo, familia y comunidad-.

Los problemas relacionados al uso de alcohol y tabaco estan entre las mayores
causas de incapacidades, muertes y carga global de enfermedad, las cuales se mantienen
significativas en diversos paises ¥, generando altos costes sociales y de salud. Por esa
razén, son considerados prioridades en las agendas de salud publica™2.

Un de los articulos del presente fasciculo destaca el uso de alcohol y tabaco en una muestra de adolescentes
mejicanos. Esa es una realidad global que envuelve substancias psicoactivas mas usadas por diversos grupos
de la poblacion, principalmente adolescentes y jévenes('-2,

Datos del Informe Global sobre Alcohol y Salud® estimaron que, en el mundo, cerca del 16% de los
bebedores con edad arriba de 15 afios consumieron bebidas alcohdlicas de forma pesada y episddica,
representando embriaguez. En el referido informe, lo que llama la atencién es el consumo pesado de alcohol
entre adolescentes. Ese dato sugiere que el alcohol esta, cada vez mas temprano, presente en la vida de
las personas asociado a factores que pueden ser modificables. El uso abusivo de esas substancias, en esa
importante etapa del ciclo vital, puede perjudicar el funcionamiento y desarrollo cerebral en areas criticas como
el control de la motivacién, memoria, aprendizaje, juicio y comportamiento . Por otro lado, existe un creciente
cuerpo de evidencias apuntando el impacto causado por el consumo de substancias por nifios y adolescentes
(fases iniciales del desarrollo humano).

No es sorprendente que adolescentes que usan alcohol y otras drogas muchas veces presentan graves
problemas familiares y sociales, incluyendo las situaciones de violencias, negligencias y abuso en la infancia,
empobrecimiento del desempefio y abandono escolar, ademas de problemas relacionados a la salud e infraccion
a la ley. Por tanto, es imprescindible el trabajo que envuelve acciones preventivas dirigidas a esa poblacién (:56),

La prevencion se basa en principios, tales como mayor eficiencia de practicas preventivas, capacidad de
impactar otras esferas de la vida de las personas mas alla de la dependencia, como problemas de salud,
sociales y legales; y el potencial de alterar, de hecho, los indicadores de superioridad del uso de drogas.

Como dice el adagio popular, precaver aun es mejor que remediar. La relacion coste-beneficio de las
inversiones en programas de prevencion e intervencion precoz para dependencia y trastorno mental varia de las
1:2 a las 1:10. Eso significa que la inversiéon de un délar puede generar una economia de dos a 10 dodlares en
los costes con salud, sistema judicial, costes educacionales y pérdida de productividad®.

Enfermeros y otros profesionales de salud que trabajan en el area de la salud mental, en especial alcohol
y drogas, pueden aportar en la prevencion, identificacion precoz, tratamiento y rehabilitacion de los problemas
relacionados al uso de alcohol y drogas entre los diversos grupos de la poblacién en los settings de salud®®).

Esos profesionales pueden inserir en sus rutinas instrumentos de tiraje y de evaluacion para identificar
personas que estan haciendo uso o abuso, o que rellenen criterios para dependencia de substancias psicoactivas,
proponiendo intervenciones breves y encaminamientos puntuales®®.

Programas de prevencion siguen sus esfuerzos para aumentar los factores protectores y minimizar o reducir
el maximo posible los factores de riesgo frente el uso de drogas. Los programas son planeados de modo
universal, o sea, para varias edades, pero también pueden ser dibujados puntualmente para individuos o grupos
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especificos, tales como la escuela, trabajo y grupos de la comunidad®9.

Por tanto, es necesario evaluar detalladamente cuestiones de salud mental relacionadas al uso de
substancias psicoactivas en los diversos ambientes y constituir el paso inicial para la adopcion de politicas
continuadas, objetivando a la promocion y prevencion, de modo a minimizar futuros problemas sociales y de
salud.

El presente fasciculo de la SMAD es compuesto por siete articulos (cinco estudios originales y dos de
revision) que traen una contribucién amplia y distinta sobre lo tema uso de substancias psicoactivas. Los estudios
agavillados en esa publicacion evaluaron la superioridad y los riesgos relacionados predominantemente al
consumo de alcohol y/o tabaco entre adolescentes y trabajadores, como profesionales de agencias bancarias,
trabajadoras (costureras) de fabricas de costura y profesionales de salud vinculados a la Estrategia Salud de la
Familia. Se destaca, aun, un estudio de abordaje cualitativo, que busca comprender a la luz de la Fenomenologia,
como los sujetos que se autorrealizan en Alcohdlicos Anonimos (AA) viven la experiencia comunitaria, la
realizacion y la formacion personal.

Por fin, existen dos estudios de revision integrativa de literatura que discurren sobre la consulta de
enfermeria en salud mental en servicios de salud y la construccién y acompafiamiento de Proyectos Terapéuticos
Singulares (PTS) por profesionales de los Centros de Atencion Psicosocial (CAPS). Recapacitar los caminos
de la prevencion e intervencion, en el sentido de buscar programas efectivos de prevencion y modelos de
tratamiento puede aportar en la reduccion de factores que llevan los individuos, familias y comunidades al uso
y abuso de substancias.
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