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RESUMEN

Introduccién: El consumo de bebidas alcohdlicas y su repercusion se considera uno de los mayores problemas
sociosanitarios que enfrentan las sociedades actuales y Cuba no escapa de ello. Objetivo: Caracterizar a los pacientes
alcohdlicos pertenecientes al consultorio médico 18 del municipio de Fomento durante el afio 2023. Métodos: Se realizé un
estudio observacional, descriptivo, retrospectivo de corte transversal. El universo estuvo conformado por 23 pacientes
dispensarizados como alcohdlicos en el consultorio médico de la familia 18 durante el periodo de estudio. Se realizé un
muestreo aleatorio simple, donde se seleccion6 una muestra de 15 pacientes. Se estudiaron las variables: edad, sexo, pefrfil
ocupacional, nivel de escolaridad, cantidad y frecuencia, tipo de consumo y crisis familiares. Se aplic6 una encuesta a toda
la muestra complementandose la informacién con una entrevista estructurada previo consentimiento informado. Los datos
obtenidos fueron procesados mediante el programa SPSS version 10.0, con los cuales se conformé una base de datos. Los
resultados se expresaron a través de tablas utilizando el calculo porcentual. Resultados: Predominé el grupo de 35 a 44
afos, el sexo masculino y el nivel escolar de secundaria basica. El mayor por ciento de éstos tenian como ocupacion obrero,
la categoria méas frecuente fue la de bebedor social y en su mayoria no presentaron crisis familiares asociadas al consumo
de alcohol. Conclusiones: Los alcohdlicos adultos jovenes, del sexo masculino, con un nivel medio de escolaridad,
clasificados como bebedores sociales y sin crisis en su familia son los mas representativos.

Palabras clave: alcoholismo; salud; atencién primaria.

INTRODUCCION
El alcohol a causa de la diversidad de sus fuentes de obtencién fue antes de la universalizacion del tabaco, el téxico de mayor
difusion y consumo mundial. EI empleo inadecuado de esta sustancia conduce al alcoholismo, lo que constituye sin dudas,

un gran problema médico social.®
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Inicialmente se usé con finalidades religiosas dando paso a su consumo colectivo con fines festivos en ocasiones especiales,
y finalmente alcanzé mayor potencialidad dafiina cuando su utilizacion dependi6 de la decision personal .A partir de ese
momento se marca la diferencia de los consumidores ajustados a las normas sociales de responsabilidades y aquéllos que
se alejan de las mismas convirtiéndose en bebedores irresponsables.®

En relacion con la expectativa de esta toxicomania se dice en forma muy general, que alrededor del 70% de la poblacion
mundial de 16 afios consume alcohol en alguna cantidad o mas, y que el 10% de ellos se convierten en alcohdlicos en algin
momento de su vida. ®

Segun el boletin OPS 47 en América Latina la proporcidon de alcohdlicos en la poblacién adulta presenta un rango de 4% a
24% y las cifras estimadas de alcohdlicos rebasa actualmente los 40 millones. En Cuba, el 45,2% de la poblacion consume
bebidas alcohdlicas con un indice de prevalencia del 6,6% que las sitia entre los paises de mas bajo indice en Latinoamérica
aunque en
los udltimos 15 afios el consumo ha aumentado notablemente. Segun cifras internacionales cada afio fallecen un 5,9 % de
personas en el mundo (o lo que es lo mismo, 3,3 millones de personas) debido al abuso del alcohol.@34

La OMS define el alcoholismo como un trastorno conductual crénico manifestado por repetidas ingesta de alcohol, excesivas
respecto a las normas dietéticas y sociales de la comunidad y que acaban interfiriendo la salud o las funciones econémicas
y sociales del bebedor.G4

El consumo abusivo de alcohol esta asociado al deterioro de la salud fisica y psiquica del ser humano. El alcohol puede causar
problemas agudos cuando se consumen ocasionalmente en grandes cantidades, como es el caso de una intoxicacion
alcohdlica. Las consecuencias crénicas son el resultado de un largo periodo de consumo abusivo de alcohol, el cual lleva a la
enfermedad alcohdlica.

Existe predominio del sexo masculino en esta afeccién, aunque esta adiccibn aumenta en el sexo femenino y en jovenes en
general, se observa en mas del 16 % de las personas mayores de 65 afios y se reporta una alarmante incidencia mundial.®
El andlisis de la situacion integral de salud del Policlinico Miguel Montesino Rodriguez al cierre de 2022 en el municipio de
Fomento mostré una cifra elevada de pacientes alcohdlicos, constituyendo este un problema de salud en varios de sus
consultorios médicos de la familia, tal situacion motivé la realizacidon de esta investigacion con el objetivo de caracterizar a

los pacientes alcohdlicos pertenecientes al consultorio médico 18 del municipio Fomento en el afio 2023.

METODOS

Se realizé un estudio observacional, descriptivo, retrospectivo de corte transversal. El universo estuvo conformado por 23
pacientes dispensarizados como alcohdlicos en el consultorio médico de la familia 18 de Fomento durante el periodo de
estudio. Se realiz6 un muestreo aleatorio simple, donde se seleccion6 una muestra de 15 pacientes. Se estudiaron las
variables: edad, sexo, perfil ocupacional, nivel de escolaridad, cantidad y frecuencia, tipo de consumo y crisis familiares.
Se tomé como perfiles ocupacionales: Estudiante, obrero, profesional, cuentapropista, ama de casa y desocupado. Como
nivel de escolaridad: Primaria, secundaria, preuniversitario y universitario.

La cantidad y frecuencia se determind por las normas establecidas por la sociedad: el alcohol ingerido no mas de dos veces
a la semana en una cantidad no mayor de un cuarto de botella de ron, o una botella de vino o cinco medias botellas de
cerveza.

El tipo de consumo se clasificé de la siguiente forma: No bebedor o abstemio: personas que no consumian bebidas alcohélicas
en los dltimos seis meses. Bebedor social: personas que bebian respetando las normas sociales de cantidad y frecuencia.
Bebedor de riesgo: cuando la cantidad y frecuencia de la ingestion superaban la norma establecida por la sociedad.
Embriaguez ligera que aparecia mas de una vez al mes, es decir, mas de doce veces al afio. Bebedor perjudicial: cuando

aparecia algun dafio inicial fisico o psiquico y también cuando se evidenci6 dafio social reiterado. Dependiente alcohdlico:
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cuando a los criterios anteriores se agregaba la esclavitud progresiva ante las bebidas alcohdlicas, pues al interrumpirlo
manifiesta diferentes malestares.

Se considerd como crisis familiares relacionadas con el consumo de alcohol aquellos problemas generados por el bebedor en
relacidon a cualquier miembro de la familia, cuando la situaciéon anterior es provocada por el gasto econémico del bebedor
para mantener el consumo o por el ausentismo laboral a causa de las ingestas de alcohol.

Se aplicé una encuesta a toda la muestra complementandose la informacién con una entrevista estructurada previa firma de
un consentimiento informado .Los datos obtenidos fueron procesados mediante el programa SPSS version 10.0, con los
cuales se conformé una base de datos. Los resultados se expresaron a través de tablas utilizando el célculo porcentual. Se
solicité la aprobacion del estudio por parte del Comité de Etica Médica y del Consejo Cientifico de la institucion los cuales
otorgaron los permisos necesarios. Se cumplié con los principios éticos establecidos en la Il declaracion de Helsinki.
RESULTADOS

Tabla 1. Consumo de alcohol segun grupos de edades y sexo. Consultorio No. 18. Fomento.2023.

Grupos Masculino Femenino Total

etareos No. % No. No. No. %
16-24 1 8.3 0 (0] 1 6.7
25-34 3 25.0 1 33.3 4 26.7
35-44 5 41.7 1 33.3 6 40.0
45-54 1 8.3 1 33.3 2 13.3
55-64 1 8.3 (o] (o] 1 6.7
Mayores de

65 8.3 (o] (o] 1 6.7
Total 12 80.0 3 20.0 15 100

Al analizar la Tabla No. 1 se observa un predominio del consumo de bebidas alcohdlicas en el grupo de edades de 35 a 45
afios con un 40.0 %, seguido por el grupo de edades de 25 a 34 afios con el 26.7 %, el de 45 a 54 afios con 13.3 %, los
grupos de edades de 16 a 24 afios, de 55 a 64 afios y los mayores de 65 afios tuvieron igual comportamiento con un 6.7 %.
El estudio mostré que existia un predominio del sexo masculino con un 80.0 % respecto al sexo femenino.

Tabla 2. Consumo de alcohol segun perfil ocupacional y conducta ante el téxico. Consultorio No. 18. Fomento.2023.

. |Bebedor de(|Consumo
Perfil Bebedor social || . Dependiente Total
riesgo perjudicial

ocupacional

No. % No. % No. % No. % No. %
Estudiante 0 0 0 0 0 0 (o] (o] (o] (o]
Obrero 3 429 (1 33.3 1 33.3 2 100 7 46.7
Profesional 1 0 0 0 0 0 0 0 1 6.7
Cuenta propia 0] 0] 1 33.3 1 0 0] 0] 2 13.3
Ama de casa 2 28.6 |1 33.3 1 33.3 0 0 4 26.7
Desocupado 1 14.3 |O 0] 0] 0 0] 0] 1 6.7
Total 7 46.7 |3 20.0 3 20.0 2 13.3 15 100
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Con respecto al perfil ocupacional y el tipo de consumo (Tabla No. 2) encontramos un predomino de los obreros con el 46.7
%, seguido por amas de casa con el 26.6 %, el cuenta propia represent6 el 13.3 % siendo los desocupados y los profesionales
los menos representativos. Respecto al tipo de consumo los bebedores sociales fueron los méas representados con un 46.7
%, seguido por los bebedores de riesgo y bebedor perjudicial con un 20.0%, la dependencia alcohdlica solo estuvo presente
en el 13.3% de los casos.

Tabla 3.Consumo de alcohol y presencia de crisis familiares. Consultorio No. 18. Fomento.2023.

Existen crisis No. %

Sl 6 40.0
No 9 60.0
Total 15 100%

Con respecto a la dindmica familiar de los individuos que se estudiaron (Tabla No. 3) existio crisis familiar en un 40.0 % vy el

60 % no reportaron las mismas ya que el consumo de alcohol no constituy6 un problema.

DISCUSION

En cuanto al predominio del intervalo de edad de 35 a 45 afios coincide con lo encontrado por Peruga en su estudio sobre el
consumo de sustancias adictivas en las Américas en 2002 donde escribié la tendencia del aumento de bebedores con el
incremento de la edad para volver a disminuir en la séptima década.® El sexo masculino fue el mas representativo
coincidiendo con la mayoria de los articulos revisados,” en opinion del autor esto puede deberse a los patrones
socioculturales de la sociedad, los cuales ponen al hombre como la figura cimera de poder y dominio siendo el alcoholismo
una via para la ejercion y control del mismo.

En cuanto a la escolaridad no existieron diferencias significativas, lo cual concuerda con lo expresado por Laimesos en su
estudio Observatorio epidemiolégico de sustancias psicoactivas, en el cual expresa que el nivel intelectual no es por si mismo
un factor protector contra el consumo de sustancias psicoactivas. ®

Respecto al perfil ocupacional se encontré que el 46.7 % de los pacientes eran obreros, si a esto se le suman los trabajadores
por cuenta propia que representaron el 13.3 % podemos concluir que la mayoria de estos mantenian un vinculo laboral
superando a las amas de casa que fueron el 26.6 % esto no concuerda con Peruga A el cual plante6 en su estudio “Politicas
de control de consumo de alcohol, tabaco y drogas en América Latina” a la desocupacion como factor de riesgo
predominante.®

La categoria de bebedor social fue la mas encontrada en los alcohdlicos estudiados, esto demuestra lo planteado por Sanchez
L en su estudio “Consumo de alcohol en la poblacién juvenil” que el nivel de ingresos y la ocupacion constituyen factores
causales del uso nocivo y la dependencia del alcohol. @

Segun Martin E, la familia es un factor clave para la génesis, persistencia y disminucion del consumo de drogas. El apoyo
familiar puede conceptualizarse en la disponibilidad y accesibilidad de los miembros de la familia para ayudar al paciente en
el afrontamiento de las dificultades a las que debe enfrentarse .La presencia de un consumidor de alcohol altera la dinamica
familiar y su funcionalidad, debido a conflictos que pueden ser transitorios o permanentes y afectar de forma variable a los
miembros de la familia y muchos adoptan estilos de enfrentamientos en los que no se combaten, critican o identifican la
verdadera causa del problema.®®

Debido al no reconocimiento de esta problematica tiende a negarse, esto puede ser la causa de su bajo reporte en los casos
encuestados, también pudo deberse al tipo de consumo ya que el consumo social por su frecuencia esporadica no tiende a

crear conflictos frecuentes en el nucleo familiar.
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Todo lo anterior nos proporciona elementos para adoptar medidas preventivas mas eficaces y a no sélo enfatizar los efectos
nocivos del alcohol, sino también los beneficios de una vida sin habitos téxicos y en los que recreacién y esparcimiento no

sean sindnimos de ingestidon de bebidas o consumo de sustancias.

CONCLUSIONES
De los pacientes alcohdlicos pertenecientes al consultorio médico de la familia 18 del Municipio Fomento que fueron objeto
de estudio, los adultos jovenes, del sexo masculino, con un nivel medio de escolaridad, clasificados como bebedores sociales

y sin crisis en su familia son los més representativos.
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