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1. Introduccion

La Secretaria de Programacion para la Prevencion de la Drogadiccion y la Lucha contra el
Narcotrafico (SEDRONAR), a través del Observatorio Argentino de Drogas (OAD), realizé
durante los afios 2007 y 2008, la Cuarta Fase del Registro Continuo de Pacientes en

Centros de Tratamiento.

El Registro Continuo de Pacientes en Tratamiento se inici6 con 15 instituciones de la region
AMBA en el afio 2004 (Prueba Piloto). Durante el afio 2005, se dio inicio a la Segunda Fase
de este estudio, en la cual se incorporaron 38 nuevas instituciones, que sumadas a las 15
iniciales, reunieron un total de 53 Centros de Tratamiento distribuidos en todo el pais, y
abocados a la actividad permanente de registrar a los pacientes que ingresaron al tratamiento
durante el periodo de relevamiento de datos. De este modo, se incorporaron 2.369 nuevos
pacientes con problemas de consumo de sustancias psicoactivas. Durante la Tercera Fase,
realizada durante los afios 2006 y 2007, se incorporaron 34 instituciones nuevas, lo cual dio
lugar a un relevamiento total de 3596 pacientes en tratamiento de todo el pais. Asimismo, con
la apertura de la Cuarta Fase de este estudio, entre agosto de 2008 a julio de 2009,

ingresaron datos de 3008 pacientes correspondientes a un total de 57 instituciones.

El presente informe presenta los datos obtenidos en la Cuarta Fase de este estudio, haciendo
referencia Unicamente a los pacientes en tratamiento relevados en la Regién NEA. El objetivo
sera configurar un diagnostico especifico que describa el fendmeno del consumo de
sustancias psicoactivas y sus patrones de consumo para esta poblacion especifica,
permitiendo a las autoridades provinciales ajustar sus politicas preventivas de acuerdo con
los datos especificos arrojados por sus provincias. La Region NEA comprende las siguientes
provincias: Corrientes, Formosa, Misiones y Chaco y cuenta con 10 centros de tratamiento
que fueron registrando, desde el mes de agosto de 2008 hasta julio de 2009, cada uno de los

pacientes atendido en sus centros, relevando para esta fase un total de 885 pacientes.

El Area de Investigaciones del OAD trabajo articuladamente con los coordinadores técnicos
de cada provincia, definidos en el marco del Consejo Federal de Drogas (COFEDRO),
quienes previamente capacitados, ya sea en las fases anteriores de este estudio 0 durante su
incorporacion, organizaron la implementacion del Registro en cada uno de los centros

participantes, sumando a la tarea a los centros nuevos que se incorporaron en esta fase.

Agradecemos la colaboracion del personal directivo, profesional y técnico de los centros de

tratamientos que participaron en el estudio.



2. Objetivos
Objetivo general:

Sostener el Registro Continuo de los pacientes que estan en tratamiento por problemas de
consumo de sustancias psicoactivas y de los que van ingresando al mismo en todo el pais

para generar informacion valida que permita andlisis especificos.

Objetivos especificos:

» Describir patrones de consumo asociados a determinadas sustancias psicoactivas y
a perfiles sociodemogréficos.

» ldentificar las principales drogas de inicio y establecer su importancia en el consumo
de los pacientes.

» ldentificar las drogas de mayor dafio y aquellas que motivaron el tratamiento.
» Describir los tipos de tratamiento que reciben los pacientes segun tipos de consumo.

» ldentificar las sustancias que caracterizan el policonsumo y el perfil de paciente
asociado.

» Conocer la prevalencia de patologias asociadas al consumo, como HIV, Hepatitis B
y Cy enfermedades clinicas y psiquiatricas.

»  Producir informacién a nivel provincial.



3. Metodologia

El registro de pacientes se implementa a partir de la aplicacion de un cuestionario
estandarizado, que tom6 como base la encuesta SIDUC!, usada en el Primer Estudio
Nacional a Pacientes en Tratamiento (2004), en la Prueba Piloto (2004), en la Segunda Fase
(2005) y en la Tercera Fase (2006, 2007).

El cuestionario indaga sobre las caracteristicas sociodemograficas del paciente, el tipo de
centro de tratamiento y el tipo de tratamiento en el cual se encuentra, la cronologia de
consumo de sustancias psicoactivas, indicando la edad de inicio y la frecuencia de uso para
cada sustancia; c6mo acude al tratamiento y la existencia de tratamientos anteriores, la
droga de mayor dafio y la droga que motiva la demanda del tratamiento. El cuestionario
cuenta con una pregunta que indaga el afio de ingreso al tratamiento, a partir de la cual se
puede calcular la duracion del mismo, y por el caracter continuo que define a este estudio,
también permite ordenar temporalmente el afio de ingreso de los pacientes a cada institucion.
Por otra parte, el cuestionario busca identificar situaciones de policonsumo y las drogas
involucradas en las mismas, consideradas tanto el alcohol como las denominadas drogas
ilegales. También se pretende conocer aspectos preventivos vinculados a la salud en relacion
a enfermedades infecciosas, tales como HIV, Hepatitis B y C. En este sentido, se indaga
sobre la realizacidn de exdmenes clinicos durante el Gltimo afio y sus resultados. De manera
exploratoria, se pregunta en forma abierta sobre la existencia en el paciente de alguna
enfermedad clinica o psiquica vinculada al consumo de sustancias y se solicita su
descripcion. Se entiende este vinculo de manera general, es decir, sin explicitar la relacion de

dependencia de esta patologia con el consumo.

Para la correcta aplicacion del cuestionario fueron capacitados los profesionales y operadores
de cada uno de los centros. De esta manera, la encuesta fue aplicada por los profesionales

involucrados en el tratamiento de los pacientes.

En los centros nuevos se relevaron todos los pacientes que estaban en tratamiento, bajo
cualquier modalidad, y aquellos que ingresaron al mismo durante el periodo de toma de
datos. Para las instituciones que ya venian aplicando el cuestionario, solo fueron relevados
los pacientes que ingresaron durante el periodo de la toma de datos correspondiente a esta

fase. La recoleccion de la informacion se realizé entre agosto de 2008 y julio de 2009 y el

1 Sistema Interamericano de Datos Uniformes sobre consumo de drogas, de la Comision
Interamericana para el Control del Abuso de Drogas, de la OEA.



presente informe presenta los datos correspondientes a 885 pacientes registrados hasta
ese momento, pertenecientes a la Region NEA.



4. Caracteristicas sociodemogréficas de los pacientes

El andlisis de las variables demograficas de los pacientes registrados en esta region, revela
que el 24.4% de los mismos se concentran entre los 15 y 19 afios y un 33.4% de los
pacientes tiene 40 afios 0 mas. La edad promedio es de 32 afios, con un desvio estandar de

15.1. Es una poblacion predominantemente masculina, el 81.4% son varones.

Cuadro 1: Distribucion de los pacientes segln edad. Cuarta fase del Registro Continuo

2008-2009.

Cuadro 2: Distribucion de los pacientes segln sexo. Cuarta fase del Registro Continuo

2008-2009.

Edades
Hasta 14
15a19
20a24
25a29
30a34
35a39
40 0 més

Total

Casos %

29 33
215 24,4
130 14,7

82 9,3

80 9,1

51 58
295 334
882 100

*3 sin informacion

Casos | %
Varones 720 | 81.4
Mujeres 161 | 18.3
881 | 100

* 4 sin informacion

% acumulado

33
21,7
42,4
51,7
60,8
66,6

100



Cuadro 3: Distribucién de los pacientes por sexo segin grupos de edad. Cuarta fase
del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo

: Total

Edades Varones | Mujeres
% % %

Hasta 14 3,2 3,1 3,2
15a19 25,2 21,1 | 245
20a24 17,0 50 148
25a29 8,8 11,8 93
30a34 8,9 99 91
35a39 54 68 57
40 0 mas 31,5 422 | 334
Total 718 161 | 879

La distribucién de los pacientes de acuerdo a su edad y sexo, indica que los varones son
relativamente mas jovenes que las mujeres: el 29% de las mujeres tiene hasta 24 afios,
mientras que los varones menores de 25 afios ascienden al 45.4%, ademas un 42.2% de las

mujeres en tratamiento tiene 40 afios y mas, y esta franja etarea en los varones es del 31.5%.

Cuadro 4: Distribucién de los pacientes segun nivel de educacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.

. ., %
Nivel de educacion Casos %

Acumulado
Sin instruccion 8 0,9 0,9
Primario incompleto 127 14,4 15,3
Primario completo 136 154 30,7
Secundario incompleto 295 33,4 64,1
Secundario completo 163 18,5 82,6
Terciario/Universitario incompleto 76 8,6 91,2
Terciario/Universitario completo 78 8,8 100,0
Total 883 | 100,0

*2 sin informacion



Un 64.1% de los pacientes registrados tiene un nivel de escolarizacion inferior al nivel

secundario completo. De ellos el 15.3% no ha concluido el nivel primario.

Cuadro 5: Distribucion de los pacientes por grupos de edades segln nivel educativo.
Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Tramo de edad Total
Nivel de instruccion Hasta 14 = 15-19 20-24 | 25-29 | 30-34 | 35-39 |40 0 mas
% %
% % % % % %
Sin instruccion 3,6 25 1,7 0,9
L 19,1

Primaria incompleta 64,3 1,7 3,7 10,0 7.8 14,6 144
Primaria completa 3,6 93| 192 8,5 13,8 15,7 21,8 15,5
Medio incompleta 25,0 63,7 | 40,8 26,8 20,0 235 15,3 33,2
Medio completa 56| 16,9 26,8 28,8 235 245 18,5
Ter0|ar|a- Universitaria 23 146 28,0 138 78 48 86
incompleta
Terciaria-Universitaria 36 0,80 6.1 112 216 173 8.9
completa

100 100 | 100 100 100 100 100 100
Total

N=28 | N=215|N=130| N=82| N=80| N=51  N=294 N=880

Cerca de un 20% de los pacientes en tratamiento que tienen entre 15 y 19 afios, no ha
terminado la escuela primaria, en tanto que un 63.7% se encuentra cursando el nivel medio.
De aquellos pacientes que tienen entre 20 y 24 afios, un 67.7% no ha concluido como
minimo el nivel medio, y quienes tienen mas de 25 afios, ha completado como minimo este
nivel de escolarizacion mas del 50% de los pacientes. Los pacientes que finalizaron estudios
terciarios y/o universitarios en mayor medida son aquellos de mas de 35 afios.

Cuadro 6: Distribucion de los pacientes por sexo segun nivel de educacion. Cuarta fase
del Registro Continuo 2008-2009.

. ., Varones Mujeres Total
Nivel de educacion
% % %
Sin instruccién 0,8 1,2 9
Primaria incompleta 16,1 6,2 143
Primaria completo 16,7 10,0 15,5
Secundario incompleto 35,0 26,2 334
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Secundaria completo 17,2 23,8 18,4
TerC|ar|a-Un|verS|tar|a 74 14.4 8,6
incompleta

Terciaria-Universitaria

completa 6,7 18,1 8,8
Total 719 160 879

Las mujeres tienen mayor nivel de escolarizacion que los varones: mientras que el 43.6% de
las mujeres no ha completado la secundaria, esto ocurre en el 68.6% de los casos para los
varones. Asimismo el 32.5% de las mujeres ha superado la educacién media, ingresando o

finalizando estudios terciarios y/o universitarios, en cambio en los varones este porcentaje

desciende a un 14.1%.

Cuadro 7: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion conyugal. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Mas de la mitad de los pacientes estan solteros y un cuarto esta casado o unido de hecho.

La diferencia entre sexos indica que las mujeres estan en menor proporcion solteras que los

hombres.

Situacion conyugal

Soltero

Casado

Divorciado o separado

Unidos o juntados

Viudo

Total

Sexo
Varones | Mujeres
% %

57,3 449
249 28,5

6,9 133
9,9 9,5
1,0 38
714 158
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%
55,0
25,6

8,0

9,9
15
872




Cuadro 8: Distribucién de los pacientes por sexo segun situacion laboral. Cuarta fase
del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo
. L : Total
Situacion laboral Varones | Mujeres
% % %

Trabaja a tiempo completo 35,6 316 | 349

Trabaja parcialmente 38 26| 36
Trabaja esporadicamente 6,5 26| 58
Desempleado 6,8 66 6,7
Estudiante 18,2 21,7 | 188
Ama de casa 86| 15
Jubilado o pensionado 48 59 50
Rentista 0,7 0,1
Impedido de trabajar 54 2,0 48
No trabaja 18,9 17,8 | 18,7
Total 708 152 | 860

La mitad de los pacientes en tratamiento son activos econémicamente (trabajadores y
desempleados). Dentro de la categoria inactivos, tienen mayor peso aquellos pacientes que
no trabajan ni buscan empleo y los estudiantes. No hay diferencias significativas en cuanto a

la distribucion por sexo.

Cuadro 9: Distribucion de los pacientes segln tipo de ocupacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.
(Sobre el total de pacientes activos econémicamente y no desempleados)

Tipo de ocupacion Casos %
Alta direccidn, profesionales y técnicos 49 12,2
Ocupacllones de calificacién media / pequefios 171 428
comerciantes
Ocupaciones de Calificacion operativa 90 22,5
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Ocupaciones no calificadas 83 20,8

Planes de trabajo 7 1,8

Total 400 100

La mayor proporcion de pacientes tienen ocupaciones de calificacion media o son pequefios
comerciantes (42.8%). Alrededor de un 40% de ellos tienen ocupaciones de calificacion

operativa o no calificada.

5. Historia y patrones de consumo

En este capitulo se describe el ndmero de sustancias consumidas por los pacientes,
buscando identificar las drogas de inicio, cronologias de uso, las drogas de mayor dafio y las

que motivaron la demanda de tratamiento.

5.1 Cantidad o nimero de drogas consumidas en la vida.

Considerando la historia de consumo de los pacientes en cuanto al nimero de sustancias
incorporadas a lo largo de la vida, se observa que un tercio de ellos son monoconsumidores y
un cuarto de los pacientes han consumido dos sustancias. A partir del consumo de tres

sustancias comienzan a disminuir la concentracion de pacientes por categoria.

Cuadro 10: Distribucion de los pacientes segun cantidad o nimero de drogas
consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Cantidad o nimero de drogas Casos % % Acumulado
Una 257 29,0 29,0
Dos 228 25,8 54,8
Tres 138 15,6 70,4
Cuatro 106 12,0 82,4
Cinco 78 8,8 91,2
Seis y mas 78 8,8 100
Total 885 100
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Cuadro 11: Distribucion de los pacientes por edad segin numero de drogas
consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

NUmero de drogas consumidas en la vida

) Total
1ETeE Gt Una Dos Tres Cuatro Cinco Se|§ y
edad mas
% % % % % % %
100
Hasta 14 69| 138 310 138 276 69 (N=29)
100
15a19 37| 167 265 265 13,0 135 | (N=215)
100
20824 85 154 200 200 177 185 | (N=130)
100
25229 232 268 207 85 85 122 (N=82)
100

30a34 25| 262 150 112 75 75 | (N=80)
100
3239 59| 275 39 20 78 59 | (N=51)
, 100
40 0 mas 55,6 369 5,1 03 0,7 14 | (N=295)
Total 100
291 256 156 119 88 88 | (N=882)

Si analizamos el nimero de drogas incorporadas en la historia de consumo por la edad de los
pacientes, se observa que a medida que aumenta la edad de los mismos, se incrementa el
porcentaje de mono consumidores, y por lo tanto, se reduce la cantidad de drogas
consumidas en su vida. Los grupos de pacientes en situaciones mas criticas, por el niamero

de drogas consumidas, son los jovenes que tienen entre 15 a 29 afios.

Cuadro 12: Distribucion de los pacientes por nimero de drogas consumidas en la vida
segln sexo. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Numero de drogas consumidas en la vida

Total
Sexo Una Dos Tres Cuatro | Cinco SEi,S y
mas
% % % % % % %
Varones 26,4 249 16,1 13,5 9,4 9,7 100
Mujeres 41,6 29,2 13,7 50 56 5,0 100
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Total 29,2 25,7 15,7 11,9 8,7 8,9 100

La cantidad de sustancias consumidas en la vida segin sexo revela que las mujeres

consumen en mayor medida una y dos sustancias que los hombres.

Cuadro 13: Distribucién de los pacientes segun nimero de drogas (excepto tabaco y
alcohol) consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

NUmero de drogas | Casos % % Acumulado

Una 212 40,1 40,1
Dos 136 25,7 65,8
Tres 86 16,3 82,0
Cuatro 80 15,1 97,2
Cinco 15 28 100
Total 529 100

Sin contabilizar las sustancias legales (alcohol y tabaco) en la historia de consumo, la
cantidad de pacientes que quedan bajo andlisis se reduce en un 40.2%, proporcion
equivalente a los pacientes que tienen un consumo exclusivo de estas sustancias.

De este modo, el porcentaje de pacientes que consumieron una sustancia aumenta en un
11%.

Cuadro 14: Distribucién de los pacientes por nimero de drogas (excepto tabaco y
alcohol) consumidas en la vida segun sexo. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-
2009.

NUmero de drogas consumidas en la vida

Total
Sexo )
Una Dos Tres Cuatro | Cinco
% % % % % %
Varones | 363 26,9 171 169 28, 00
i) 1 i) i) i) (N:432)
. 100
Mujeres 57,9 20,0 11,6 74 3,2 (N=95)
100
Total 40,2 25,6 16,1 15,2 2,8 (N=527)
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Analizando el uso exclusivo de drogas ilegales, tienden a ser los hombres quienes han

consumido mayor nimero de drogas.

5.2 Drogas consumidas en la vida
5.2 a. Drogas licitas e ilicitas consumidas en la vida

Como una primera aproximacion a las sustancias consumidas, en el siguiente cuadro se
observan las proporciones por sexo de los pacientes que en cualquier momento de su historia
de consumo (droga de inicio, segunda, tercera y demas momentos del consumo), usaron
cada una de las sustancias. El objetivo es mostrar en qué proporcion los pacientes hicieron
uso de cada una de estas sustancias distinguidas por sexo. La categoria tranquilizantes
agrupa a los barhituricos, benzodiazepinas, ketamine, GHB, fluritrazepan y otros.

Cuadro 15: Distribucién de los pacientes segln sustancias consumidas y sexo. (Cada
sustancia sobre el total de pacientes). Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo

Principales sustancias varones Mujeres Total

% % %
Alcohol 86,1 59,6 81,3
Tabaco 63,5 54,0 61,7
Solventes o inhalables 12,9 6,8 11,8
Marihuana 50,0 31,1 46,5
Cocaina 24,2 18,6 23,2
Pasta base 1,1 0,6 1,0
Tranquilizantes 32,8 34,2 33,0
Alucindgenos 4,0 31 3,9
Extasis 2,6 1,2 2,4
Estimulantes 1,2 37 1,7
Opiaceos 2,5 2,0

Las principales sustancias consumidas por los pacientes en tratamiento de esta region son
alcohol, tabaco, marihuana, tranquilizantes y cocainas. En cuanto al sexo, los hombres
superan a las mujeres en el consumo de todas las sustancias exceptuando tranquilizantes y

estimulantes.
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Cuadro 16: Distribucién porcentual de los pacientes segun drogas consumidas durante
la vida de acuerdo a la cronologia de su uso. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-

2009.

Sustancias

Alcohol

Tabaco

Solventes o inhalables
Marihuana

Hashis

LSD

Otros Alucindgenos
Morfina

Heroina

Opio

Otros Opiaceos

Cocaina HCL
Pasta Base
Crack
BarbitUricos
Benzodiazepines
Ketamine

Flunitrazepam

Otros tranquilizantes,
sedantes y depresivos

Extasis (MDMA)
Metanfetaminas

Anfetaminas

Droga de
inicio

46,2
37,2
18
73

01

01

0,3

18

0,2
2.8
0,2

01

0,5

01
01

03

2a.
Droga

34,7
29,6

2,2
21,7

03

0,2
3,7
0,2
0,2
03

51

03

1,0

0,2
0,2

0,2

3a.
droga

17,2
38
52

45,8

02
05

02
0.2

11,2

05
08

8.2

12

35

0,5

0,2
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4a.
Droga

6,1
4,6
11,8
8,0

2,3
15

08

04
20,6

11

11
294
0,4

2,3
53

0,4

08

5a.
droga

58
2,6
9,6
3,2

13
6,4

0,6
0,6

32,7

13

38
17,3
0,6

19

7,7

13

0,6

6a.
droga

13
51
9,0
2,6
2,6
13
12,8
2,6

38
13

20,5
38
13
38

10,3
13

13

7,7



Otros Estimulantes 01 11 0,6 13

Otras Drogas 05 0,2 0,5 11 1,3 6,4

100 100 100 100 100 100

Total 100% (N=885) | (N=628) | (N=400) | (N=262) | (N=156) | (N=78)

Segun la cronologia de uso de los pacientes en tratamiento, se desprende que son alcohol y
tabaco las drogas que predominan en el inicio del consumo, tanto para primeras como para
segundas drogas incorporadas en la vida. La droga incorporada en tercer lugar casi para la
mitad de los pacientes es marihuana, seguida de alcohol y cocaina. Entre los pacientes que
consumieron entre cuatro y cinco sustancias, las drogas de mayor consumo son
benzodiazepines, cocaina y solventes. En el caso de sextas drogas, se mantienen las
mismas drogas pero se incorporan los alucindgenos representando al 12.8% de los

pacientes.

Cuadro 17: Indicadores estadisticos de la edad de inicio de consumo segun cronologia
de drogas consumidas. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Drogas consumidas ar:\tllnigit?ca Mediana | Modo Dlgz\t/;?:éjigrn
Droga de inicio 16,1 15 12 6,54
2a. droga 16,5 15 14 6,85
3a. droga 15,8 15 14 49
4a. droga 16,1 16 15 3,89
5a. droga 16,6 16 16 453
6a. droga 179 16 18 9,21

El promedio de edad de inicio del consumo sustancias es de 16.1 afios, y entre la droga de

inicio y la sexta droga incorporada por los pacientes existen casi dos afios de diferencia.

5.2 b. Drogas ilicitas consumidas en la vida

Se presenta a continuacion la historia de consumo excluyendo los consumos de alcohol y de

tabaco. Las siguientes sustancias se muestran agrupadas por categorias: cannabis
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(marihuana, hashish y otros tipos de cannabis), cocainas (clorhidrato, crack y otros tipos de

cocainas), y tranquilizantes (barbitlricos, benzodiazepinas, ketamine, GHB, fluritrazepan y

otros), ademas de solventes y pasta base.

Cuadro 18: Distribucion porcentual de los pacientes segun el tipo de drogas ilicitas e
inhalables de acuerdo a la cronologia de su uso. Cuarta fase del Registro Continuo

2008-2009.

Tipos de sustancias

Solventes o inhalables
Cannabis
Alucinégenos
Opiaceos

Cocainas

Pasta Base

Tranquilizantes, sedantes y
depresivos

Extasis
Demés Estimulantes

Otras drogas

Total = 100 %

Dr_oga} de
inicio

10,9

44,9

0,7

2,7

10,9

23,1

0,7
34

2,7

100
(N=147)

2a. droga df:éa

6,2 6,6

60,7 57,9
0,9 09
04 0,6

10,7 14,9
04

18,8 174
04 0,6
09 09
0.4

100 100

(N=224) | (N=316)

4a.
droga

13,2
9,0
43
13

23,9
13

432

0,4
2,1

13

100
(N=234)

5a.
droga

10,5
35
8,4
14

36,4
14

34,3

14
14

14

100
(N=143)

6a.
droga

9,6
55
15,1
8,2
233
41

26,0

14

6,8

100
(N=73)

Excluyendo las drogas legales, el universo bajo analisis se redujo en un 40.2%, proporcién

que corresponde a la cantidad de pacientes que consumieron exclusivamente alcohol y

tabaco.

Analizando los pacientes que se iniciaron con drogas ilicitas y con sustancias inhalables, la

droga que aparece en primer lugar como sustancia que da inicio a la historia de consumo y

como segunda y tercer droga consumida es marihuana.

Los solventes y tranquilizantes tienen altos porcentajes como droga de inicio, y estos

Ultimos poseen un peso significativo a lo largo de toda la historia de consumo de los

pacientes, y adquieren sus valores maximos cuando se trata de cuartas, quintas y sextas
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drogas consumidas. La cocaina acompafia a los tranquilizantes como principales

sustancias incorporadas en cuarto, quinto y sexto lugar por los pacientes.

5.4 Drogas de inicio

En este acéapite el objetivo es analizar especificamente para la region NEA, el patron de
consumo Yy perfil social de los pacientes observados a partir de las drogas de iniciacion del
consumo. Para ello se seleccionan las sustancias que tuvieron la cantidad de casos
suficientes (30 y mas) que permitan realizar analisis de mayor desagregacion. Quedan en el
andlisis los pacientes que se iniciaron con el consumo de alcohol (409), tabaco (329),

marihuana (65), y tranquilizantes (34).

Cuadro 19: Distribucion de los pacientes por edad de inicio de consumo de la droga de
inicio segun tipo de droga de inicio. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Edad de inicio de consumo (12. Droga)
Tipo de droga de inicio Menos de 5ato | 20a2 252 30a 352 0 o Total
14 29 34 39 mas
100
Alcohol N=406
31,5 41,4 19,7 3,9 2,0 0,5 1,0
100
Tabaco N=324
66,4 275 3,7 15 0,9
100
Marihuana N=66
56,1 37,9 6,1
100
Tranquilizantes N=34
17,6 14,7 17,6 14,7 11,8 8,8 14,7

La mayoria de los pacientes se inician en el consumo antes de los 20 afios
independientemente de la sustancia de que se trate, con excepcion de los tranquilizantes,
sustancia que se incorpora como droga de inicio a lo largo de todas las franjas etareas con

porcentajes similares.
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Cuadro 20: Indicadores estadisticos de la edad de inicio de consumo de la droga de
inicio segun tipo de droga. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Edad de inicio
Tipo de droga de inicio !\/Ieo,llg Mediana Modo Desvllacmn
aritmética Estandar
Alcohol 17,1 16 20 6,25
Tabaco 13,8 13 12 3,45
Marihuana 14,4 14 13 3,13
Tranquilizantes 26,8 24 12 13,3

Los pacientes que se iniciaron con tabaco son aquellos que comenzaron el consumo mas
jovenes, con una edad promedio de 13.8 afios. En cambio aquellos que declararon haberse
iniciado con tranquilizantes son los pacientes que se iniciaron en el consumo a edades mas
avanzadas, aunque presenta un desvio estandar de 13.3, lo cual indica una dispersion

importante entre las edades de inicio.

Cuadro 21: Distribucién de los pacientes por sexo segln tipo de droga de inicio. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo

Tipo de droga de inicio Varones Mujeres
Alcohol 48,1 37,3
Tabaco 37,6 35,4
Solventes 2,1 0,6
Marihuana 7.4 8,1
Alucinégenos 0,6
Opiaceos 0,6
Cocaina 15 31
Tranquilizantes 2,1 11,8
Extasis 01
Estimulantes 0,1 2,5
Otras Drogas 0,4 0,6
Total pacientes analizados 100 100

(N=720) (N=161)

Las bebidas alcohdlicas son las principales drogas de inicio tanto para varones como para
mujeres. En segundo lugar, también para ambos sexos, se encuentra el tabaco. Una lectura
seglin sexo permite observar que los tranquilizantes son una sustancia con mayor peso entre

las mujeres como droga de inicio.
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Cuadro 22: Distribucién de los pacientes por nivel educativo segln tipo de droga de
inicio. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Nivel educativo
= fuc}
2 s| 8 | 22| g4 |sCs|sCg
Drogas de inicio | S 22| § S22 | 83 |22 (€€ 5
g | Eg| S SE| SE |c5E|lS8E| p
S |=g| & | g2 | 88 |®2g|2z28
£ £ = n £ n S £ =)
2 £
Alcohol 100
1,2 14,0 16,9 29,4 19,6 78 11,0 [ (N=408)
Tabaco 100
152 12,8 40,5 171 76 67| (N=328)
Marihuana 100
3,0 10,6 16,7 424 9,1 15,2 3,0 (N=66)
Tranquilizantes 100
2,9 8,8 17,6 20,6 35,3 2,9 11,8 (N=34)

Los pacientes tienden a concentrarse en la categoria que indica educacién media incompleta:

aquellos que se iniciaron con tabaco y marihuana concentran en esta categoria alrededor de

un 40% de pacientes, y un 30% de quienes dieron comienzo al consumo con alcohol.

Aquellos pacientes que se iniciaron con tranquilizantes son los que poseen niveles educativos

més avanzados: el 50% ha completado como minimo el nivel secundario.

Cuadro 23: Distribucion de los pacientes por situacion laboral segun tipo de droga de
inicio. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Situacién laboral
2l 2 5
. 2 [ o [+ o
Tlpc_) de droga de E 2| o5 | o = ?‘,‘ % _% a 8}8\: . g Total
Inicio s o < £ T T = & o o S cl| o ©
ca | o |98 == S T |2 (CRON R ©
sEIES|E8| 5| 2|23 |22/8 | 8
8|8 |78 | ¢ & | 2| |3g|l® | 2
[ o o a < o 8
= 8 =3
E
100
Alcohol
41| 35| 57| 59| 146| 124| 20| 82 3,7 | (N=404)
Tabaco 100
28,3 3,8 6,0 6,9 220| 248| 06| 28 47| (N=318)
Marihuana 100
18,5 46 46 9,2 36,9| 185 77| (N=65)
Tranquilizantes 39,4 3,0 6,1 9,1 30| 242 91 30| 30 100
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[ (N=33)]

Mas de la mitad de los pacientes que se iniciaron con tabaco y marihuana son inactivos
econdmicamente (estudiante, no trabaja, ama de casa, jubilado o pensionado, rentista,

impedido de trabajar y no trabaja). Dentro de esta categoria se concentran en estudiantes y

en pacientes que no trabaja ni busca empleo.

De los pacientes activos econémicamente el porcentaje mas alto de quienes trabajan a

tiempo completo coincide con los pacientes que se iniciaron en el consumo con alcohol,

seguidos por quienes comenzaron su historia de consumo con tranquilizantes.

Cuadro 24: Distribucion de los pacientes por droga de inicio seglin droga que motiva el
tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Droga que motiva el tratamiento

Droga de inicio

Alcohol Tabaco Marihuana | Tranquilizantes
% % % %
Alcohol
75,0 24,2 94 6,1
Tabaco
2,2 174 16
Solventes o inhalables
1,0 3,7 47
Marihuana
12,1 31,4 51,6 12,1
Alucindgenos
0,6 1,6 3,0
Opiaceos
0,3 1,6 3,0
Cocaina
2,7 5,6 14,1 3,0
Pasta base
12 31
Tranquilizantes, sedantes y
depresivos 6,2 14,9 78 72,7
Extasis 02 16
Estimulantes 02 31
Otras drogas 02 06
Total 100 100 100 100
(N=404) (N=322) (N=64) (N=33)
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Para todos los pacientes la droga que aparece con mayor énfasis como causal de
demanda de tratamiento es aquella con la que han iniciado su historia de consumo,

exceptuando los que se iniciaron con tabaco que demandaron tratamiento en mayor

proporcion por consumo problematico de alcohol y marihuana.

6. Drogas de mayor dafio y que motivaron la demanda de tratamiento

El paciente indic cudl fue la droga que mas dafio causdé en su vida, segin su propia
percepcion de dafio, en términos de los problemas que el consumo le ocasiond, en el ambito
personal, psicoldgico, somatico, familiar, matrimonial, laboral o académico. También declard

acerca de la sustancia que motivé la consulta, dato que en el 90.2% de los casos coincide

con la droga de mayor dafio.

Cuadro 25: Distribucion de los pacientes en donde la droga que motiva el tratamiento
es similar a la droga que mayor dafio le causa. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-

2009.

mayor dafio le causa

Droga que motiva el tratamiento
es la misma que aquella que

Droga que motiva el tratamiento
es la misma que aquella que
mayor dafio le causa

Es la misma 90,2
Es diferente 9,8
Total 100

Cuadro 26: Distribucién de los pacientes segln droga identificada como la de mayor

dafio. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias
Alcohol

Tabaco

Solventes o inhalables
Marihuana

Hashis

LSD

Otros alucinogenos
Morfina

Opiaceos

Casos %

397

77
42
140
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Cocaina HCL 61 6,9

Pasta Base 7 0,8
Crack 5 0,6
Barbituricos 8 0,9
Benzodiazepines 84 95
Ketamine 1 01
Flunitrazepam (Rohypnol) 3 0,3
Otros tranquilizantes, sedantes y depresivos 20 2,3
Extasis 3 0,3
Metanfetaminas 1 01
Anfetaminas 3 0,3
Otros estimulantes 3 0,3
Otras Drogas 13 15
Total 883 100

* 2 casos sin informacion

Los pacientes identificaron como droga de mayor dafio en primer lugar las bebidas

alcoholicas, y en segundo lugar marihuana.

Cuadro 27: Distribucion de los pacientes segln droga que motiva principalmente la
demanda de tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 394 454
Tabaco 66 7.6
Solventes o inhalables 27 31
Marihuana 193 22,3
Hashis 1 0,1
LSD 4 0,5
Otros alucinégenos 1 0,1
Morfina 1 0,1
Otros Opiaceos 5 0,6
Cocaina HCL 50 58
Pasta Base 6 0,7
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Crack 1
Barbitdricos 4
Benzodiazepines 82
Ketamine 1
Flunitrazepam (Rohypnol) 2
Otros tranquilizantes, sedantes y depresivos 15
Extasis 3
Metanfetaminas 1
Anfetaminas 2
Otros estimulantes 3
Otras Drogas 5
Total 867

*18 sin informacion

01
05
9,5
01
0,2
1,7
03
01
0,2
03
0,6
100

Las sustancias que principalmente motivaron el tratamiento de los pacientes son las mismas

que ellos identificaron como las de mayor dafio: alcohol, marihuana y, en menor medida,

tranquilizantes y cocainas.

Cuadro 28: Distribucidn de los pacientes por grupos de edad segun tipo de droga que
motiva el tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Tipo de droga que

Grupos de edad del entrevistado

. . Total
motiva el tratamiento Hasta 15219 | 20224 |25229(30a34] 35a 39 40, 0
14 mas
100
Alcohol
0,5 10,7 79 71 9,7 74 56,7 | (N=393)
100
Tabaco
3.0 12,1 45 13,6 9,1 13,6 439| (N=66)
. 100
Marihuana
6.8 51,6 219 6,2 6,8 31 3,6| (N=192)
Cocaina 100
3,9 196 275 255 176 2,0 39| (N=51)
Tranquilizantes 100
10 30,8 26,0 8,7 7,7 19 24,0| (N=104)

Los pacientes que iniciaron su tratamiento por consumo de alcohol

y tabaco son

proporcionalmente mayores, siendo que mas del 40% superan los 39 afios. El 73.5% de los

pacientes que iniciaron tratamiento por consumo de marihuana se concentra en la franja que

va de los 15 a los 24 afios, también gran porcentaje (56.8%) de aquellos que se vieron
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motivados por tranquilizantes se encuentran dentro de este rango de edad, sin embargo un
cuarto de estos tiene 40 afios 0 mas. Quienes consultaron por consumo de cocaina se
distribuyen mas homogéneamente que para las otras sustancias entre los 15 y 34 afios con
porcentajes del 17.6% al 27.5%.

Cuadro 29: Distribucion de los pacientes por sexo seguln tipo de droga que motiva el
tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo
Tipo de droga que motiva el tratamiento . Total
Varones Mujeres

Alcohol 47,2 37,3 454
Tabaco 6,0 15,2 7.6
Solventes o inhalables 3,0 3,8 3,1
Marihuana 24,0 15,8 22,5
Alucinogenos 04 1,3 0,6
Cocaina 51 8,9 58
Pasta Base 0,9 0,7
Tranquilizantes 11,2 15,2 119
Extasis 0,3 0,6 0,3
Demas Estimulantes 0,6 13 0,7
Otras drogas 0,6 0,6 0,6
Total 100 100 100

Mas de un 40% de los pacientes iniciaron tratamiento por consumo de alcohol, mientras que
un 22.5% lo hizo por marihuana, un 11.9% por consumo de tranquilizantes sin prescripcion
médica y un 7.6% por consumo de tabaco. En el caso de las behidas alcohdlicas y
marihuana, la proporcion de varones es mayor, mientras que para tranquilizantes y tabaco
son las mujeres quienes tuvieron un peso mayor a la hora de solicitar tratamiento.

Cuadro 30: Distribucion de los pacientes por nivel educativo segun tipo de droga que
motiva el tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Droga gue motiva Nivel educativo

Total
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principalmente la demanda de © IS
tratamiento - % £ 2 - 5
O e .© .©
i £ gl 28| E|lzs8|z&¢g
= = 3 T2 el I =
3 £ | SE| S|csE|cse
= < = o 9 gla=28|3209
= 3 g = e|lF5e(Fs§5°
n = i= =
a = 58
% % % % % % % %
Alcohol 100
13 13,7 19,1 28,0 | 216 5,1 11,2 (N=393)
Tabaco 100
10,6 15,2 136 | 22,7 16,7 21,2 (N=66)
Marihuana 100
05| 223| 119 466| 88 8,8 1,0 (N=193)
Cocainas 100
59 9.8 314 333 15,7 39 (N=51)
Tranquilizantes 100
1,0 3,8 16,3 442 144 115 8,7 (N=104)

Los pacientes que presentan un nivel de instruccidn mayor son quienes se vieron motivados

para iniciar tratamiento por consumo de tabaco y cocaina, en tanto mas de la mitad ha

finalizado como minimo la educacion media. En cambio, los pacientes que buscaron

tratamiento por consumo de marihuana, en un 80% no han terminado el nivel medio.

Quienes demandaron tratamiento por consumo de tranquilizantes y alcohol, se concentran

en su mayoria en el nivel secundario incompleto.

Cuadro 31: Distribucion de los pacientes por situacién laboral segln tipo de droga que
motiva el tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Situacion laboral

Tipo de droga <] g &
que motiva el S| E_ | é Sl el =| §|o8 3, | Toal
tratamiento " =8 |5 | 2| |2 |88 8
co| ®«© | o8 == S © C | 85| 58
<sE| =8| E8| 5| 2| 2| |82 TE
T3 | E%|Ts| s | &| 2| E |38 &7
2 © =3 a < o £
= = &
100
Alcohol
46,3 4,9 65| 65| 83| 145| 21| 83 2,8| (N=387)
100
Tabaco
59,7 4,8 16| 16| 161| 48| 32| 81 (N=62)
Marihuana _ 100
14,3 3,2 58| 74| 455| 159 0,5 74| (N=189)
Cocaina _100
23,5 2,0 98| 11,8| 137| 392 (N=51)
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100

Tranquilizantes
q 28,4 2,0 49| 69| 108 353| 29| 20 6,9| (N=102)

Los pacientes que se vieron motivados por consumo de marihuana en su mayoria son
inactivos (69.3%) y los que estan por consumo de tranquilizantes y cocainas son inactivos en
mas de la mitad de los casos, aunque un cerca de un tercio de ellos trabajan a tiempo
completo. Los pacientes que estan en tratamiento por consumo de sustancias legales, son

los que en mayor medida trabajan a tiempo completo.

7. Caracteristicas de los Centros y tipos de tratamiento

En la region NEA, segln los centros que participan en el estudio, los pacientes estan en mas

de un 80% en tratamiento por consumo de sustancias psicoactivas en centros especializados.

Cuadro 32: Distribucion de los pacientes segun las caracteristicas de los centros de
tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Caracteristicas del centro Casos %

Hospital general 66 75
Hospital o Clinica Psiquitrica 7 0,8
Centro especializado 709 80,6
Comunidad Terapéutica 95 10,8
Otro 3 0,3
Total 880 100

* 5 caso sin informacion
El tipo de tratamiento que predomina es de tipo ambulatorio: el 80.2% de los pacientes

reciben esta modalidad de tratamiento. Alrededor de un 7% se encuentran en tratamiento de

tipo semi residencial y en otro tipo de tratamiento.

Cuadro 33: Distribucién de los pacientes segln tipos de tratamiento que reciben.
Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.
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Tipos de tratamiento

Ambulatorio
Semi-residencial

Residencial

Grupo de Autoayuda

Otro

Total

Casos

* 8 casos sin informacion

703
66
44

62
877

%

80,2

75

5,0

0,2

71

100

Cuadro 34: Distribucién de los pacientes por tratamiento en el cual se encuentra segln

tipo de centro. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Total
Tipo de Tipo de tratamiento en el cual se encuentra el paciente
Centro - Grupo de
Ambulato Semi- N
rio residencial | Residencial | Autoayuda Otro
Jbli 100
Publico )
81,6 16 6.8 00|  (N=619)
- 100
Privado )
76,7 21,8 0,8 08 (N=257)

El 81.6% de los pacientes atendidos en centros de tratamiento puablicos reciben tratamiento

ambulatorio y un 76.7% de quienes acuden a centros privados reciben también este tipo de

tratamiento.

Cuadro 35: Distribucion de los pacientes por caracteristicas del centro segun tipo de
droga que motiva el tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Caracteristicas del centro

Tipo de droga que motiva el
tratamiento

Hospital
general

Clinica
Psiquiatrica

Centro
especializado

Comunidad
Terapéutica

Otro

Total
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Alcohol 100
8,7 1,3 78,8 11,0 0,3 | (N=392)

Tabaco 100
13,6 15 74,2 9,1 15| (N=66)

Marihuana 100
6,2 89,1 47 (N=193)

Cocaina 100
5,9 80,4 13,7 (N=51)

Tranquilizantes 100
4,9 1,0 79,6 13,6 1,0 | (N=103)

La mayoria de los pacientes, independientemente de la sustancia por la cual han iniciado

tratamiento, se encuentran en centros especializados, aunque la mayor concentracion en este

tipo de centros es para los pacientes que iniciaron tratamiento motivados por marihuana,

alcanzando al 89.1% de los mismos. Alrededor del 13% de quienes comenzaron tratamiento

por consumo de cocaina y tranquilizantes se encuentran en comunidades terapéuticas y un

11% de los que iniciaron tratamiento por alcohol. En hospitales generales se atiende el 13.6%

de los pacientes que consultaron por consumo de tabaco y un 8.7% por bebidas alcohdlicas.

Cuadro 36: Distribucion de los pacientes por tipo de droga que motiva el tratamiento

segun tipo de centro. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Tipo de centro

Tipo dg droga que motiva el - ' Total
tratamiento Publico Privado

Alcohol 67,9 21| (yeaeh
Tabaco 394 505 (oo
Marihuana 85,0 15,0 (N:119%(;
Cocaina 66,7 333 (N:1501(;
Tranquilizantes 75,0 25,0 (Nzll()(zg

La mayoria de los pacientes, independientemente de la sustancia que motiva la consulta, se

atienden en centros publicos, excepto quienes iniciaron tratamiento por consumo de tabaco,

los cuales principalmente consultan en centros privados.
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Cuadro 37: Distribucion de los pacientes por tratamiento en el cual se encuentra segin

sustancia que motiva el tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Tipo de tratamiento en el cual se encuentra el paciente

] ] Semi Grupo de
eszluts;;?gﬁwlizg?g ot Ambulatorio Res_idencial ] 8 AT Otro VGiE]
(Hospital de dia/ | Residencial
noche)

100
Alcohol 84,7 5,1 5,6 03 43| (N=391)
Tabaco 100
92,4 7,6 (N=66)
Marihuana 100
82,4 52 2,6 05 9,3| (N=193)
Cocaina 100
64,7 15,7 3,9 157| (N=51)
Tranquilizantes 100
64,7 98 98 157 (N=102)

Mas alla de la sustancia por la cual los pacientes comenzaron tratamiento, en su mayoria

reciben tratamiento ambulatorio. Los casos que tienen menor concentracion de pacientes

para esta modalidad de tratamiento son aquellos que iniciaron tratamiento motivados por

cocainas y tranquilizantes: un 15% de los primeros recibe tratamiento semi residencial y

alrededor de un 10% de los segundos recibe este mismo tratamiento y un 10% se encuentran

internados.

Cuadro 38: Distribuciéon de pacientes que recibieron tratamiento anterior al actual
(sobre el total de pacientes). Cuarta fase del

alguna vez en la vida, segln sexo

Registro Continuo 2008-2009.

Tratamiento alguna vez Sexo Total

en la vida Varones Mujeres

Si recibio 24,2 22,4 238
Nunca recibio 75,8 77,6 76,2
Total 720 161 881

Alrededor de un cuarto de los pacientes registrados han recibido alguna vez en la vida un

tratamiento anterior. No se encuentran diferencias significativas segun sexo.

Cuadro 39: Distribucion de los pacientes segin como acudieron al tratamiento. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.
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Coémo acudieron al tratamiento Casos %

Voluntariamente 334 38,0
Presionado por amigo(s) o familiar(es) 302 34,3
Por indicacion médica 69 78
Por indicacion académica 5 0,6
Por indicacion legal 122 13,9
Por presion laboral 11 1,2
Otro 19 2,2
Ns/Nc 18 2,0
Total 880 100

*5 sin informacion

Un 38% de los pacientes en tratamiento ingresaron voluntariamente y un 34.3% presionados

por amigos o familiares. Por otra parte, un 13.9% inicio tratamiento por indicacion legal.

Cuadro 40: Distribucion de los pacientes por sexo segun forma de acudir al
tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo

Forma de acudir al tratamiento Varones Mujeres
Voluntariamente 36,6 444
Presionado por amigos o familiares 33,7 36,9
Por indicacion médica 8,2 5,6
Por indicacion académica 0,7

Por indicacién legal 14,9 9,4
Por presion laboral 1,4 0,6
Otro 25 0,6
Ns/Nc 2,0 25
Total (N:711%(; (N:116%(;

Aungue no se observan grandes diferencias segln sexo, se puede afirmar que las mujeres
acuden al tratamiento en mayor medida voluntariamente y presionadas por amigos o
familiares que los hombres, mientras que en los varones la indicacion legal y medica tiene

mayor peso que entre la mujeres.
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Cuadro 41: Distribucion de los pacientes por forma de acudir al tratamiento segln
droga que motiva el tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Como acudio al tratamiento
© =
[5] —_ (@] =
€ |8, & S 2 2
Tipo de Droga que £ g% 3 S S 8 5 = o
. - ks LT §9 S e = = o 2 Total
motiva el tratamiento = SgsE 53 5O a ] = <
= SEE| E 2 £3R = 7z o =
2 |88 5 5 £ s
o o
100
43,0 34,0 9,7 0,8 7,7 23 10 15| (N=391)
100
66,2 21,5 46 15 15 46| (N=65)
Marihuana 100
23,2 40,2 36 27,3 05 2,6 2,6 | (N=194)
100
29,4 39,2 9,8 2,0 17,6 20| (N=51)
Tranquilizantes 100
375 375 77 154 19| (N=104)

Los pacientes que ingresaron a tratamiento motivados por consumo de alcohol y tabaco lo
hicieron en primer lugar voluntariamente, seguido por presiones familiares o de amigos

Quienes consultaron motivados por cocainas y marihuana lo hicieron mayormente
presionados por amigos y familiares. Asimismo quienes iniciaron tratamiento por marihuana
son aquellos que tienen mayores porcentajes de pacientes por indicacion legal. Los pacientes
que ingresaron por uso de tranquilizantes lo hicieron en igual medida voluntariamente y por

presiones familiares o de amigos.

8. Patologias asociadas?

En el cuestionario que se les aplica a los pacientes existen preguntas que pretenden conocer
aspectos vinculados a la co morbilidad infectoldgica de los pacientes en tratamiento. De este
modo se les preguntd a los pacientes si en el (ltimo afio se realiz6 analisis de HIV, Hepatitis

By Hepatitis C, y si la respuesta fuese positiva, se indaga sobre el resultado del analisis.

2 El analisis de los datos de este capitulo se realizd con el apoyo tedrico y metodoldgico de las
profesionales del Programa Patologias Clinicas e Infectoldgicas asociadas al consumo de Drogas, de
la Direccion de Asistencia de la SEDRONAR.
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Cuadro 42: Pacientes que se realizaron andlisis y resultados obtenidos. Cuarta fase
del Registro Continuo 2008-2009.

Anélisis y resultados HIV Hepatitis B Hepatitis C
Pacientes que realizaron el 253 152 134
andlisis

0,

% sobre el total 287 173 15.2
Resultado positivo 11 06 14

Los resultados indican un mayor porcentaje de pacientes realizando el control sanguineo por
HIV, alrededor de un tercio de los pacientes realizaron este analisis, lo cual podria indicar una

mayor percepcion de riesgo en relacién a las Hepatitis.

9. Conclusiones para Region NEA

> El andlisis de las variables demograficas de los pacientes registrados en esta Region,
revela que el 40% de los mismos se concentran entre los 15 y 24 afios y un 33.4% de los
pacientes tiene 40 afios 0 mas. Es una poblacion predominantemente masculina, el

81.4% son varones.

» Considerando el universo bajo analisis, un tercio de los pacientes son mono consumidores
pero excluyendo de la contabilidad a los pacientes que consumieron alcohol y tabaco, este
porcentaje asciende al 40.1%. Asimismo, los consumidores exclusivos de alcohol y tabaco

son el 40.2% de los pacientes en tratamiento.

> Se observa que tanto cuando se contabilizan todas las sustancias como cuando se
analizan las sustancias excluyendo el tabaco y el alcohol, los pacientes en tratamiento
con historia de consumo mas amplia en cantidad de drogas consumidas, son los jovenes
que tienen entre 14 a 29 afios. Ademas se observa que medida que aumenta la edad de
los pacientes, disminuye la cantidad de sustancias involucradas en la historia de
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consumo, y de manera inversa, los pacientes mas jévenes son aquellos que tienen un
consumo que combina mayor cantidad de sustancias.

» Las diferencias en los perfiles de consumo por sexo nos muestran, que por lo general,
los hombres de esta regién consumen mayor cantidad de nimero de drogas que las

mujeres.

> En relacién a las drogas de inicio, son las drogas legales, alcohol (46.2%) y tabaco
(37.2%), las que dominan el inicio del consumo. En cuanto al promedio de edad de
inicio del consumo de sustancias, entre la droga de inicio y la sexta droga consumida,

existen casi dos afios de diferencia, entre los 16.1y los 17.9 afios.

» Para aquellos pacientes que se iniciaron con drogas ilicitas y con sustancias inhalables,
la droga que aparece en primer lugar como sustancia que da inicio a la historia de

consumo y como segunda y tercer droga consumida es marihuana.

En relacion a drogas de inicio:

> Los pacientes que se iniciaron con alcohol, lo hicieron en un 72.9% de los casos antes de
los 20 afios. El 75% de los pacientes buscd tratamiento por abuso o dependencia al
alcohol. Tienen un nivel educativo bajo, en tanto el 61.5% no termin6 el nivel medio. El

44.1% trabaja a tiempo completo, mientras un 12.4% no trabaja.

» De los pacientes que se iniciaron con tabaco, un 66.4% consumi6 por primera vez esta
sustancia antes de los 15 afios, mientras que un 27.5% lo hizo entre los 15 y los 19 afios.
Un 17.4% buscd tratamiento por el consumo de esta sustancia, y un 31.4% por consumo
de marihuana y un 24.2% por alcohol. Tienen un bajo nivel educativo, solo un 31.4% ha
finalizando como minimo los estudios secundarios. El 28.3% trabaja a tiempo completo,

mientras un 24.8% no trabaja y 22% son estudiantes.
> De los pacientes cuya droga de inicio fue la marihuana, el 51.6 % buscd tratamiento por

consumo de esta sustancia y un 14.1% por consumo de cocaina. EI 94% los pacientes

se iniciaron en el consumo de estas sustancias antes de los 20 afios, y con una edad
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promedio de 14.4 afios. El nivel de instruccidn formal es bajo, en tanto el 72.7% no
termind los estudios secundarios. El 63.1% son inactivos econdmicamente, de estos un

36.9% son estudiantes y un 18.5% no trabaja.

> Quienes iniciaron el consumo con tranquilizantes, buscaron tratamiento por la misma
sustancia en un 72.7%. La edad de inicio se distribuyen homogéneamente entre todas
las franjas etareas. Tienen los mayores niveles de instruccion formal, en tanto el 50% de
estos pacientes ha finalizado por lo menos la educacién media. EI 39.4% trabaja a

tiempo completo y 24.2% no trabaja ni busca empleo.

En relacién a drogas de mayor dafio y al tratamiento:

> El 45% de los pacientes estan en tratamiento por consumo problematico de alcohol, en
segundo lugar, por consumo de marihuana (15.9%) y en tercer lugar por consumo de
tranquilizantes.

» La droga que motiva el tratamiento es la misma que el paciente identifica como la que
mas dafio le causa en el 90.2% de los casos.

» La mayoria de los pacientes, independientemente de la sustancia que motiva la
consulta, se atienden en centros plblicos, excepto quienes iniciaron tratamiento por

consumo de tabaco, los cuales principalmente consultan en centros privados.
> El tipo de tratamiento que predomina es de tipo ambulatorio, el 80.2% de los pacientes

reciben esta modalidad de tratamiento.

En relacion a patologias asociadas:

» El 28.7% de los pacientes se hizo el andlisis para detectar HIV, un 17.3% para

Hepatitis B y un 15.2% para Hepatitis C.
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10- Datos desagregados por provincias

En este capitulo presentaremos los datos desagregados para cada una de las provincias que
comprenden la Regidon NEA. Entre los datos analizados en esta oportunidad, haremos un
recorrido por las caracteristicas sociodemograficas de cada poblacién provincial, una
aproximacion a su historia y patrones de consumo y las sustancias principales que

caracterizan el perfil del consumidor.

10.1 Provincia de Misiones

El siguiente capitulo presenta los datos desagregados para la provincia de Misiones. Esta
provincia cuenta con tres centros notificadores, uno del ambito privado y dos del ambito
publico, los cuales relevaron desde el mes de agosto de 2008 hasta julio de 2009 un total de
575 pacientes. El 99% de los pacientes relevados se encuentra bajo la modalidad de

tratamiento ambulatorio.

1. Caracteristicas sociodemograficas de los pacientes

A partir de las variables demogréficas correspondientes a esta regién observamos que el
60% de los pacientes es mayor de 30 afios, con una edad promedio de 35.7 afios y un desvio
estandar de 15.6. Mas del 806% son varones y el 60.7% de la totalidad de los pacientes no
ha concluido como minimo el nivel medio de educacion.

El 40.6% estan solteros y el 33.2% casados. El 56.4% de los pacientes son econémicamente

activos, en su mayoria trabajan a tiempo completo.

A continuacion se presentan los datos correspondientes al analisis sociodemogréfico de esta

poblacion.

Cuadro 1.1: Distribucion de los pacientes segun edad. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Edades Casos % % acumulado

Hasta 14 19 33 33
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15a19 95 16,6 19,9

20a24 70 12,2 32,2
25a29 45 79 40,0
30a34 59 10,3 50,3
35a39 41 7.2 57,5
40 0 més 243 42,5 100
Total 572 100

*3 sin informacion

Cuadro 1.2: Distribucién de los pacientes segin sexo. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Sexo Casos | %
Varones 467 | 81,6
Mujeres 105 | 18,4
Total 572 | 100

*3 sin informacién

Cuadro 1.3: Distribucién de los pacientes segln nivel de educacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.

%

Nivel de educacion Casos % el
Sin instruccién 6 1,0 1,0
Primario incompleto 86 15,0 16,1
Primario completo 108 18,8 34,9
Secundario incompleto 148 258 60,7
Secundario completo 112 19,5 80,3
Terciario/Universitario incompleto 55 9,6 89,9
Terciario/Universitario completo 58 10,1 100
Total 573 100

*2 sin informacion
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Cuadro 1.4: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion conyugal. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo
Situacion conyugal Varones | Mujeres ot
% % %
Soltero 473 33,0 447
Casado 33,3 33,0 33,2
Divorciado o separado 71 15,5 8,7
Unidos o juntados 11,2 136 | 117
Viudo 1,1 49 1,8

100 100 100

Total N=463 | N=103 A N=566

Cuadro 1.5: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion laboral. Cuarta fase
del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo
L ) Total
Situacion laboral Varones | Mujeres
% % %

Trabaja a tiempo completo 415 36,1 40,6

Trabaja parcialmente 55 41 53
Trabaja esporadicamente 4,6 2,1 4,2
Desempleado 6,6 52 6,3
Estudiante 16,5 16,5 16,5
Ama de casa 13,4 24| 134
Jubilado o pensionado 59 8,2 6,3
Rentista 1,0 10,2

Impedido de trabajar 73 2,1 6,3
No trabaja 12,1 113 | 12,0
Total 100 100 100

N=455 N=97 | N=552
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Cuadro 1.6: Distribucion de los pacientes segun tipo de ocupacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.
(Sobre el total de pacientes activos econdmicamente y no desempleados)

Tipo de ocupacion Casos %

Alta direccidn, profesionales y técnicos 40 13,3
Ocupacllones de calificacién media / pequefios 139 46,3
comerciantes

Ocupaciones de Calificacion operativa 66 22,0
Ocupaciones no calificadas 50 16,7
Planes de trabajo 5 1,7
Total 300 100

2. Historia y patrones de consumo

2.1 Cantidad o nimero de drogas consumidas en la vida.

La historia de consumo de los pacientes revela que en su mayoria (64.2%) consumen hasta

dos sustancias a lo largo de su vida (Cuadro 1.7)

Del total de los pacientes registrados en esta fase casi la mitad declar6é haber consumido
exclusivamente alcohol y tabaco. Excluyendo de la contabilidad estas sustancias, se observa
una distribucion muy similar a la que encontrdbamos al incluir todas las sustancias
psicoactivas, es decir que la mayor concentracion de pacientes se da cuando se trata de

consumo de una y dos sustancias. (Cuadro 1.8)

La principal sustancia consumida por los pacientes en tratamiento es el alcohol con un 81.2%

de los casos. (Cuadro 1.9)

A continuacion presentamos los cuadros de los cuales hemos extraido los datos
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Cuadro 1.7: Distribucion de los pacientes segun cantidad o nimero de drogas
consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Cantidad o nimero de drogas Casos % % Acumulado
Una 210 36,5 36,5
Dos 159 21,7 64,2
Tres 73 12,7 76,9
Cuatro 50 8,7 85,6
Cinco 36 6,3 91,8
Seisy mas 47 8,2 100
Total 575 100

Cuadro 1.8: Distribucidon de los pacientes seguin nimero de drogas (excepto tabaco y
alcohol) consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

NUmero de drogas | Casos % % Acumulado

Una 128 444 444
Dos 59 20,5 64,9
Tres 41 14,2 79,2
Cuatro 48 16,7 95,8
Cinco 12 42 100
Total 288 100

Cuadro 1.9: Distribucion de los pacientes segun sustancias consumidas (Cada
sustancia sobre el total de pacientes). Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

. . %
Principales sustancias | Casos

Alcohol 467 81,2
Tabaco 319 55,5
Solventes o inhalables 45 78
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Marihuana 214 37,2

Alucindgenos 23 4,0
Opiaceos 10 1,7
Cocaina 125 21,7
Tranquilizantes 157 27,3
Extasis 17 3,0
Estimulantes 11 19
Pasta Base 2 0,3

2.2 Historia de consumo - Drogas licitas e ilicitas consumidas en la vida

Analizando la cronologia de uso de las primeras 6 sustancias incorporadas en la historia de
consumo de los pacientes, observamos que el alcohol fue la droga de inicio en mas de la
mitad de los casos. Como segunda droga aparece fundamentalmente el tabaco, seguido por
alcohol y en tercer lugar la marihuana. La droga incorporada por la mayoria de los pacientes
en tercer lugar es marihuana, en cuarto lugar aparecen las cocainas, seguidas por los
tranquilizantes, sustancias que se mantienen con altos valores cuando se trata de quintas y

sextas drogas, aunque se le agregan los alucindgenos y los solventes. (Cuadro 1.10)

Si excluimos del andlisis a las sustancias legales (alcohol y tabaco), se observa que el 49%

de los pacientes se inicié en el consumo con marihuana. (Cuadro 1.11)

Entre la primera droga de consumo y la sexta sustancias incorporada por los pacientes

transcurren 6 afios, que van desde los 11.6 a los 17.9 afios. (Cuadro 1.12)

A continuacion se presentan los cuadros a partir de los cuales se extrajeron los datos.

Cuadro 1.10: Distribucién porcentual de los pacientes seglin drogas consumidas
durante la vida de acuerdo a la cronologia de su uso. Cuarta fase del Registro Continuo
2008-2009.

. Droga de 23, 3a, 43, 5a, 6a,
Sustancias e
inicio Droga | droga | Droga | droga | droga
Alcohol 539 29,6 16,0 6,0 84 2,1
Tabaco 28,7 34,2 58 8,3 48 8,5
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Solventes o inhalables 1,7 1,6 49 6,8 72 8,5

Marihuana 8,3 21,1 36,4 6.8 3,6 2,1

Otros tipos de Cannabis 0,2

Hashis 43

LSD 0,3 0,5 45 1,2

Otros Alucinégenos 05 23 9,6 128

Heroina 15 12

Morfina 2,1

Otros Opiaceos 05 0,3 0,5 0,8

Cocaina HCL 2,1 41 13,1 2711 312 17,0

Pasta Base 43

Crack 0,3 01 1,5 1.2 2,1

Barbitlricos 0,2 0,3 15 23 2,4 2,1

Benzodiazepines 23 58 8,3 135 3,6 6,4

Ketamine 0.2 08 1,2 2,1

Flunitrazepam 0,2 0,3 2,4 3,0 2,4 2,1

Extasis (MDMA) 1,0 24

Metanfetaminas 0,2 0,3

Anfetaminas 0,3 0,3 05 15 1,2

Otros Estimulantes 1,0 0,8 1,2 2,1

Otras Drogas 0,7 0,3 2,3 2,4 85
100 100 100 100 100 100

Total 100% (N=575) | (N=365) | (N=206)  (N=133) |(N=83) (N=47)

Cuadro 1.11: Distribucion porcentual de los pacientes segun el tipo de drogas ilicitas e
inhalables de acuerdo a la cronologia de su uso. Cuarta fase del Registro Continuo
2008-2009.

Droga de 2a, 3a 4a 5a 6a,

Tipos de sustancias inicio droga | droga | droga | droga | droga
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Solventes o inhalables
Cannabis
Alucindgenos
Opiéceos

Cocainas

Pasta Base

Tranquilizantes, sedantes y
depresivos

Extasis
Demas Estimulantes

Otras drogas

Total = 100 %

10,0

49,0

3,0

12,0

19,0

3,0

4,0

100
(N=100)

45
58,3

08
08

12,1

21,2

15

08

100
(N=132)

6,2
46,6

12

18,0

24,2

12

19

100
(N=161)

79
7.9

79
2,6

33,3

35,1

2,6

2,6

100
(N=114)

83

4,2

125
14

375

278

2,8

28

2,8

100

(N=47)

9,5
71
16,7
2,4
214

48

26,2

2,4

9,5

100
(N=42)

Cuadro 1.12: Edad de inicio segln cronologia de uso. Cuarta fase del Registro

Continuo 2008-2009.

Drogas consumidas

Droga de inicio
Segunda droga
Tercera droga
Cuarta droga

Quinta droga

Sexta droga

Media

aritmética

11,6

13,5

14,6

16,9

17,1

17,9

Mediana

12

14

14

17

17

17

Moda
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14

13

18

18

18

Desviacion
Estandar

2,51

2,55

2,31

4,29

4,25

4,61



3- Droga que motiva el tratamiento, que mayor dafio causa y de mayor uso

La mitad de los pacientes estan bajo tratamiento principalmente por consumo de alcohol y el

20.4% por marihuana.

Cuadro 1.13: Distribucién de los pacientes segin droga que motiva principalmente la
demanda de tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 285 51,0
Tabaco 58 10,4
Solventes o inhalables 11 2,0
Marihuana 114 20,4
Alucinogenos 2 0,4
Opiaceos 4 0,7
Cocaina 27 4.8
Pasta Base 2 0,4
Tranquilizantes 47 8.4
Extasis 1 0,2
Estimulantes 3 05
Otras drogas 5 0,9
Total 559 100

*16 sin informacion

Cuadro 1.14: Distribucion de los pacientes segun droga que causa mayor dafio. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 286 50,4
Tabaco 69 12,2
Solventes o inhalables 24 42
Marihuana 70 12,3
Alucinogenos 5 0,9
Opiaceos 5 0,9
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Cocaina 38 6,7

Pasta Base 3 0,5
Tranquilizantes 57 10,1
Extasis 1 0,2

4 0,7
Otras drogas 5 0,9
Total 567 100

*8 sin informacion

Al igual que la droga que motiva tratamiento, la mitad de los pacientes declaro como droga

de mayor dafio al alcohol.

Cuadro 1.15: Distribucion de los pacientes segun droga de mayor consumo. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 285 50,6
Tabaco 80 14,2
Solventes o inhalables 10 1,8
Marihuana 108 19,2
Hashis 1 0,2
LSD 2 04
Otros opiaceos 3 0,5
Cocaina 31 55
Crack 1 0,2
Tranquilizantes 33 6,3
Extasis 1 0,2
Estimulantes 2 04
Otras drogas 4 0,7
Total 563 100

*12 sin informacién

El alcohol es la droga de mayor consumo para casi la mitad de los pacientes, seguida por la

marihuana y el tabaco.
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10.2 Provincia de Corrientes

La siguiente seccion presenta los datos desagregados para la provincia de Corrientes. Esta
provincia cuenta con tres centros notificadores, dos publicos y uno privados. Se relevaron
para esta fase 135 pacientes, de los cuales el 48.1% se encuentra bajo tratamiento

ambulatorio, 30.5% tiene tratamiento semi residencial y 19.1% se encuentran internados.

1. Caracteristicas sociodemogréficas de los pacientes

Los pacientes registrados en Corrientes se concentran en su mayoria entre los 15 y 19 afios
y pacientes mayores de 40 afios, en tanto alcanzan valores de alrededor de un 30%. La edad
promedio es de 30.1 afios, con un desvio de 15 afios. Un 77% de estos pacientes son
varones, y mas del 60% no ha completado como minimo el nivel secundario. Son
principalmente solteros y entre los pacientes econémicamente activos (el 53.3%), el 32.6%
trabaja a tiempo completo. De los pacientes inactivos econémicamente, un tercio son

estudiantes.

A continuacién se presentan los datos correspondientes al analisis sociodemogréfico de esta

poblacion.

Cuadro 2.1: Distribucion de los pacientes segin edad. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Edades Casos % % acumulado
Hasta 14 5 3,7 3,7
15a19 47 34,8 38,5
20a24 16 11,9 50,4
25a29 15 11,1 61,5
30a34 5 37 65,2
35a39 7 5.2 70,4
40 0 mas 40 29,6 100
Total 135 100
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Cuadro 2.2: Distribucién de los pacientes segin sexo. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Sexo Casos | %

Varones 104 | 77,0
Mujeres 31230
Total 135 | 100

Cuadro 2.3: Distribucién de los pacientes segln nivel de educacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.

. = %
Nivel de educacion Casos %

Acumulado
Sin instruccién 2 15 15
Primario incompleto 30 22,2 23,7
Primario completo 8 59 29,6
Secundario incompleto 47 34,8 64,4
Secundario completo 16 11,9 76,3
Terciario/Universitario incompleto 13 9,6 85,9
Terciario/Universitario completo 19 14,1 100
Total 135 100

Cuadro 2.4: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion conyugal. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.
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Sexo

Situacion conyugal Varones | Mujeres fotal
% % %
Soltero 66,3 58,1 | 644
Casado 125 226 | 148
Divorciado o separado 8,7 129 | 9,6
Unidos o juntados 10,6 3,2 8,9
Viudo 1,9 3,2 2,2
Total 100 100 | 100

Cuadro 2.5: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion laboral. Cuarta fase
del Registro Continuo 2008-2009.

Sexo
. . ) Total
Situacion laboral Varones | Mujeres
% % %

Trabaja a tiempo completo 31,7 355 | 32,6

Trabaja parcialmente 19 15
Trabaja esporadicamente 12,5 65 11,1
Desempleado 8,7 6,5 8,1
Estudiante 26,9 355 | 289
Jubilado o pensionado 6,7 32 59
Impedido de trabajar 29 32 3,0
No trabaja 8,7 9,7 8,9
Total 100 100 | 100

Cuadro 2.6: Distribucion de los pacientes segun tipo de ocupacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.
(Sobre el total de pacientes activos econdmicamente y no desempleados)

Tipo de ocupacion Casos %

- B0 -



Alta direccién, profesionales y técnicos 9 16,7
Ocupaciones de calificacion media / pequefios

: 23 42,6
comerciantes
Ocupaciones de Calificacion operativa 17 31,5
Ocupaciones no calificadas 5 93
Total 54 100

2. Historia y patrones de consumo

2.1 Cantidad o nimero de drogas consumidas en la vida,

De acuerdo al andlisis de la historia de consumo de los pacientes en tratamiento, se puede
observar que el 79.3% de los pacientes declard un consumo que involucra tres sustancias,
concentrandose un mayor porcentaje de pacientes entre quienes declararon consumo de dos

sustancias. (Cuadro 2.7)

Si excluimos del andlisis las sustancias legales, el universo bajo estudio se reduce en un
25,9%, proporcidn que corresponde a aquellos pacientes que solo han declarado un consumo
exclusivo de tabaco y alcohol. En este caso la mayoria de los pacientes consume hasta dos
sustancias. (Cuadro 2.8)

El 80% de los pacientes declaré haber consumido alcohol alguna vez en la vida, el 60%
tabaco y cerca del 50% marihuana, ubicandose como las sustancias de mayor consumo en
esta provincia a lo largo de la vida de los pacientes. (Cuadro 2,9)

A continuacion presentamos los cuadros correspondientes a estos datos.

Cuadro 2.7: Distribucion de los pacientes segun cantidad o nimero de drogas
consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Cantidad o nimero de drogas Casos % % Acumulado
Una 28 20,7 20,7
Dos 49 36,3 57,0

-51 -



Tres 30 22,2 79,3

Cuatro 17 12,6 91,9
Cinco 10 74 99,3
Seis y mas 1 0,7 100
Total 135 100

Cuadro 2.8: Distribucidn de los pacientes segin nimero de drogas (excepto tabaco y
alcohol) consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

NUmero de drogas | Casos % % Acumulado

Una 47 51,6 51,6
Dos 31 34,1 85,7
Tres 12 13,2 98,9
Cinco 1 11 100
Total 91 100

Cuadro 2.9: Porcentaje de pacientes segun sustancias consumidas (Cada sustancia
sobre el total de pacientes). Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Principales sustancias | Casos

Alcohol 108 80,0
Tabaco 81 60,0
Solventes o inhalables 25 18,5
Marihuana 64 474
Cocaina 14 10,4
Pasta Base 1 0,7
Opiaceos 1 0,7
Tranquilizantes 38 28,1
Estimulantes 2 15
Extasis 2 15
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2.2 Historia de consumo - Drogas licitas consumidas en la vida

Si reconstruimos la historia de consumo de los pacientes, teniendo en cuenta la cronologia de
uso para las para las primeras 6 drogas, podemos observar que los pacientes inician su
consumo con alcohol y tabaco; también ambas sustancias son las que principaimente
incorporan en segundo lugar en su historia de consumo. En tercer lugar incorporan

marihuana, casi un 70% de los pacientes, seguido por solventes

Cuadro 2.10: Distribucion porcentual de los pacientes segun drogas consumidas
durante la vida de acuerdo a la cronologia de su uso. Cuarta fase del Registro Continuo
2008-20009.

Sustancias U0 | Droga | droga
Alcohol 45,2 40,2 8,6
Tabaco 32,6 33,6 17
Solventes o inhalables 2,2 19 10,3
Marihuana 8,9 6,5 67,2
LSD 0,7 0,9

Otros Alucindgenos 1,7
Heroina 0,7

Cocaina HCL 15 5,6 52
Pasta Base 0,9
Benzodiazepines 44 75 52
Flunitrazepam 0,7 09

Otros tranquilizantes, 0.7 09
sedantes y depresivos ! '

Extasis 0,7 0,9
Anfetaminas 0,7

Otros Estimulantes 0,7

100 100 100

0
Total 100% (N=135) | (N=107) | (N=58)
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3- Droga que motiva el tratamiento, que mayor dafio causa y de mayor uso

A continuacion se presentan los datos referidos a la droga que motivé el tratamiento, a la de

mayor dafio y a la de mayor consumo.

Cuadro 2.8: Distribucién de los pacientes segun la droga que motiva principalmente la
demanda de tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 52 38,8
Tabaco 7 52
Solventes o inhalables 8 6,0
Marihuana 48 35,8
Alucinogenos 3 2,2
Cocaina 5 3,7
Tranquilizantes 8 6,0
Extasis 2 15
Estimulantes 1 0,7
Total 134 100

*1 sin informacion

Los pacientes consultan motivados principalmente por alcohol y marihuana.

Cuadro 2.9: Distribucidn de los pacientes segln la droga que causa mayor dafio.
Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 52 38,8
Tabaco 8 6,0
Solventes 8 6,0
Marihuana 46 34,3
Alucinogenos 2 15
Cocaina 5 37
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Tranquilizantes 10 75

Extasis 2 15
Estimulantes 1 0,7
Total 134 100,0

*1 sin informacion

La mayor parte de los pacientes identifica como sustancias de mayor dafio a las mismas

drogas por las cuales inician tratamiento, es decir alcohol y marihuana.

Cuadro 2.10: Distribucion de los pacientes segln la droga de mayor consumo. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 50 38,2
Tabaco 11 8,4
Solventes 7 53
Marihuana 47 35,9
LSD 1 0,8
Cocaina 4 31
Tranquilizantes 10 7,6
Extasis 1 0,8
Total 131 100,0

*4 sin informacion

Los valores respecto de la droga de mayor consumo son muy similares a los que alcanzaron
las sustancias cuando se midio percepcion de dafio y droga que motiva tratamiento: alrededor
del 38% de los pacientes mencionaron alcohol y cerca de un 35% a marihuana.

10.3 Provincia de Formosa

El siguiente capitulo presenta los datos desagregados para la provincia de Formosa. Esta
provincia cuenta con tres centros notificadores, uno del ambito privado y dos del ambito
publico, los cuales relevaron desde el mes de agosto de 2008 hasta julio de 2009 un total de

112 pacientes.
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1. Caracteristicas sociodemogréaficas de los pacientes

Del andlisis de las variables demogréficas de los 112 pacientes correspondientes a esta
provincia, se desprende que el 76.8% de los pacientes es menor de 25 afios, con una edad
promedio de 22 afios y un desvio estandar de 7.4. El 90.1% son varones y el 83% de la
totalidad de los pacientes no ha concluido como minimo el nivel medio de educacion. El

89,3% estan solteros, y la mitad de los pacientes no trabaja ni busca empleo.

A continuacién se presentan los datos correspondientes al analisis sociodemogréfico de esta

poblacion,

Cuadro 3.1: Distribucion de los pacientes segun la edad. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Edades Casos % % acumulado
Hasta 14 4 36 36
15a19 52 46,4 50,0
20a24 30 26,8 76,8
25a29 10 8,9 85,7
30a34 9 8,0 93,8
35a39 2 18 95,5
40 0 mas 5 45 100
Total 112 100

Cuadro 3.2: Distribucién de los pacientes segin sexo. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Sexo Casos | %
Varones 100 | 90,1
Mujeres 11 19,9
Total 111 | 100

*1 sin informacién
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Cuadro 3.3: Distribucion de los pacientes segun nivel de educacion. Cuarta fase del

Registro Continuo 2008-2009.

Nivel de educacion

Primario incompleto

Primario completo

Secundario incompleto
Secundario completo
Terciario/Universitario incompleto
Terciario/Universitario completo

Total

Casos

15
69
11

112

%

8,0
13,4
61,6

9,8

6,2

0,9

100

%

Acumulado

8,0
214
83,0
92,9
99,1

100

Cuadro 3.4: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion conyugal. Cuarta

fase del Registro Continuo 2008-2009.

Situacion conyugal
Soltero

Casado

Divorciado o separado
Unidos o juntados

Total

Cuadro 3.5: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion laboral.

del Registro Continuo 2008-2009.

Situacion laboral
Trabaja a tiempo completo
Trabaja esporadicamente
Desempleado
Estudiante
Impedido de trabajar

No trabaja
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Casos

100

112

Casos

22

11

19

55

%

89,3
18
3,6
54
100

%
19,6
9,8
3,6
17,0
0,9
49,1

Cuarta fase



Total 112 100

Cuadro 3.6: Distribucion de los pacientes segln tipo de ocupacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.
(Sobre el total de pacientes activos econémicamente y no desempleados)

Tipo de ocupacion Casos %
Ocupac.iones de calificacién media / pequefios 4 121
comerciantes '
Ocupaciones de Calificacion operativa 7 21,2
Ocupaciones no calificadas 22 66,7
Total 33 100

2. Historia y patrones de consumo

2.1 Cantidad o nimero de drogas consumidas en la vida,

Si consideramos la historia de consumo de los pacientes en tratamiento, se puede observar
que los pacientes tienden a concentrarse en una cronologia que involucra cuatro, cinco y
seis sustancias y mas. Solo un 3.6% de los pacientes declar6 una historia de consumo que

involucra una sola sustancia. (Cuadro 3.7)

Si excluimos del andlisis las sustancias legales (alcohol y tabaco), el universo bajo estudio se
reduce en un 12,5%, proporcion que corresponde a aquellos pacientes que sélo han
declarado un consumo exclusivo de estas sustancias a lo largo de su vida. (Cuadro 3.8)
Alrededor del 90% de los pacientes ha consumido alcohol y tabaco alguna vez a lo largo de
su historia de consumo. Respecto de las sustancias ilicitas, el 81.2% declaré haber

consumido marihuana. (Cuadro 3.9)

A continuacion presentamos los cuadros de los cuales hemos extraido los datos.
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Cuadro 3.7: Distribucion de los pacientes segun cantidad o nimero de drogas
consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Cantidad o nimero de drogas Casos % % Acumulado
Una 4 3,6 36
Dos 12 10,7 14,3
Tres 18 16,1 30,4
Cuatro 21 18,8 49,1
Cinco 27 24,1 73,2
Seisy mas 30 26,8 100
Total 112 100

Cuadro 3.8: Distribucidn de los pacientes segin nimero de drogas (excepto tabaco y
alcohol) consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

NUmero de drogas | Casos % % Acumulado

Una 17 17,3 17,3
Dos 23 235 40,8
Tres 25 25,5 66,3
Cuatro 32 32,7 99,0
Cinco 1 1,0 100
Total 98 100

Cuadro 3.9: Porcentaje de pacientes segin sustancias consumidas (Cada sustancia
sobre el total de pacientes). Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Principales sustancias

Alcohol 106 94,6
Tabaco 104 92,9
Solventes o inhalables 26 23,2
Marihuana 91 81,2
Cocaina 50 446
Pasta base 6 54

- 5O -



Tranquilizantes 73 65,2

Extasis 1 0,9
Alucindgenos 7 6,2
Opiéaceos 7 6,2
Estimulantes 1 0,9

2.2 Historia de consumo - Drogas licitas consumidas en la vida

Si reconstruimos la historia de consumo de los pacientes, teniendo en cuenta la cronologia de
uso para las para las primeras 6 drogas, podemos observar que el tabaco ha sido la droga
de inicio para el 70% de los pacientes, y seguida por alcohol, Como segunda droga se
incorpora principalmente alcohol. La marihuana se incorpora en altas proporciones como la
tercera droga y como cuarta tranquilizantes, En el caso de las quintas y sextas drogas se

incorporan principalmente cocaina, tranquilizantes y solventes. (Cuadro 3.10)

La edad de inicio para la primera droga de consumo, promedia los 12,7 afios de los

pacientes. (Cuadro 3.11)
A continuacion se presentan los cuadros a partir de los cuales se extrajeron los datos.
Cuadro 3.10: Distribucion porcentual de los pacientes segun drogas consumidas

durante la vida de acuerdo a la cronologia de su uso. Cuarta fase del Registro Continuo
2008-20009.

. Droga de 2a, 3a, 43, 5a, 6a,

Sustancias e

inicio Droga | droga | Droga | droga | droga
Alcohol 21,4 59,3 115 6,4 35
Tabaco 70,5 21,3 1,0 13
Solventes o inhalables 09 0,9 52 10,3 14,0 10,0
Marihuana 3,6 16,7 63,5 7,7 35 33
Otros Alucinégenos 13 3,5 13,3
Opio 1,0 18 10,0
Morfina 3,3
Otros Opiaceos 3,3
Cocaina HCL 09 0,9 6,2 192 | 351 23,3
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Pasta Base 3,8 35 33

Barbituricos 0,9 0,9 7,0 6,7
Benzodiazepines 18 115 474 26,3 16,7
Flunitrazepam 13 18

Otros tranquilizantes,
sedantes y depresivos

3,3
Otras Drogas 3,3
Otras Estimulantes 1,3

100 100 100 100 100 100

Total 100% (N=112) | (N=108) | (N=96)  (N=78) |(N=57) (N=30)

Cuadro 3.11: Edad de inicio segin cronologia de uso. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Drogas consumidas ar!\t/lrigit?ca Mediana | Moda Désgﬁgi;n
Droga de inicio 13,7 13 12 3,36
Segunda droga 141 14 13 2,26
Tercera droga 14,8 14 14 2,62
Cuarta droga 15,7 15 14 2,84
Quinta droga 16,2 16 15 3,42
Sexta droga 159 15 13 2,90

3- Droga que motiva el tratamiento, que mayor dafio causa y de mayor uso

A continuacion se presentan los datos referidos a la droga que motivé el tratamiento, a la de

mayor dafio y a la de mayor consumo.

Cuadro 3.12: Distribucion de los pacientes segun la droga que motiva principalmente la
demanda de tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.
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Sustancias Casos %

Alcohol 22 19,6
Solventes o inhalables 6 54
Marihuana 24 21,4
Opiaceos 2 1,8
Cocaina 13 11,6
Pasta Base 4 3,6
Tranquilizantes 40 35,7
Estimulantes 1 0,9
Total 112 100

Los pacientes estan bajo tratamiento principalmente por consumo de tranquilizantes,
marihuana y alcohol.

Cuadro 3.13: Distribucién de los pacientes segun la droga que causa mayor dafio.
Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 23 20,5
Solventes o inhalables 6 54
Marihuana 23 20,5
Opiaceos 2 1,8
Cocaina 14 125
Pasta base 4 3,6
Tranquilizantes 39 34,8
Estimulantes 1 0,9
Total 112 100

Los pacientes identificaron como las drogas de mayor dafio a los tranquilizantes en

primer lugar y en segundo marihuana y alcohol.
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Cuadro 3.14: Distribucion de los pacientes segun la droga de mayor consumo. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 32 28,8
Solventes o inhalables 4 3,6
Marihuana 56 50,5
Morfina 1 0,9
Otros Opiaceos 1 0,9
Cocaina 7 6,3
Tranquilizantes 9 8,1
Otros Estimulantes 1 0,9
Total 111 100

*1 caso sin informacion

La mitad de los pacientes identifico como droga de mayor consumo marihuana y un tercio

alcohol.

10.4 Provincia de Chaco

La siguiente seccion presenta los datos desagregados para la provincia de Chaco. Esta
provincia cuenta con solo un centro publico. Se relevaron para esta fase 63 pacientes los

cuales se encuentran bajo tratamiento ambulatorio.

1. Caracteristicas sociodemograficas de los pacientes

Del analisis de las variables socio demograficas correspondientes a los pacientes relevados
en Chaco, se desprende que casi el 75% de los pacientes en tratamiento de esa provincia se
concentran entre los 15 a los 29 afios. La edad promedio es de 25,3 afios, con un desvio de
9,32 afios. El 77,8% son varones y la mitad de los pacientes no ha concluido en nivel
secundario. El 66,7% de los pacientes son solteros, y un tercio activos econdmicamente, de
los cuales un 17,7% trabaja tiempo completo, en tanto un 45,2% no trabaja ni se encuentra

buscando trabajo.
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A continuacién se presentan los datos correspondientes al analisis sociodemografico de esta

poblacion.

Cuadro 4.1: Distribuciéon de los pacientes segun edad. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Edades Casos % % acumulado
Hasta 14 1 1,6 1,6
15a19 21 333 34,9
20a24 14 22,2 57,1
25a29 12 19,0 76,2
30a34 7 111 87,3
35a39 1 1,6 88,9
40 0 més 7 11,1 100
Total 63 100

Cuadro 4.2: Distribucién de los pacientes segin sexo. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Sexo Casos | %

Varones 49 | 77,8
Mujeres 14 22,2
Total 63 | 100

Cuadro 4.3: Distribucién de los pacientes segun nivel de educacion. Cuarta fase del
Registro Continuo 2008-2009.

. . %
Nivel de educacion Casos %

Acumulado
Primario incompleto 2 3,2 3,2
Primario completo 5 79 11,1
Secundario incompleto 31 4972 60,3
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Secundario completo 24 38,1 98,4
Terciario/Universitario incompleto 1 1,6 100

Total 63 100

Cuadro 4.4: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacion conyugal. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Situacion conyugal Casos %

Soltero 40 66,7
Casado 13 21,7
Divorciado o separado 4 6,7
Unidos o juntados 3 50
Total 60 100

*3 casos sin informacion

Cuadro 4.5: Distribucion de los pacientes por sexo segun situacién laboral. Cuarta fase
del Registro Continuo 2008-2009.

Situacion laboral Casos %
Trabaja a tiempo completo 11 17,7
Trabaja esporadicamente 1 1,6
Desempleado 8 12,9
Estudiante 13 21,0
Impedido de trabajar 1 1,6
No trabaja 28 45,2
Total 62 100

*1 caso sin informacion

2. Historia y patrones de consumo

2.1 Cantidad o nimero de drogas consumidas en la vida,
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La historia de consumo de los pacientes en tratamiento segin el nimero de drogas
consumidas, revela que alrededor de un cuarto son monoconsumidores y el 55,6% de los

pacientes declaro haber consumido tres y cuatro sustancias. (Cuadro 4.7)

Si excluimos del andlisis las sustancias legales, el universo bajo estudio se reduce en un
17,4%, proporcion que corresponde a aquellos pacientes que s6lo han declarado un consumo
exclusivo de tabaco y alcohol. En este caso, el 82,7% de los pacientes consumieron una y

dos sustancias. (Cuadro 4.8)

Alrededor del 70% de los pacientes consumi6 tabaco y marihuana alguna vez en la vida,

mientras que el 61,9% alcohol. (Cuadro 4.9)

A continuacion presentamos los cuadros correspondientes a estos datos.

Cuadro 4.7: Distribucion de los pacientes segun cantidad o numero de drogas
consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Cantidad o nimero de drogas Casos % % Acumulado
Una 15 23,8 23,8
Dos 8 12,7 36,5
Tres 17 27,0 63,5
Cuatro 18 28,6 92,1
Cinco 5 79 100
Total 63 100

Cuadro 4.8: Distribucidn de los pacientes segin nimero de drogas (excepto tabaco y
alcohol) consumidas en la vida. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

NUmero de drogas | Casos % % Acumulado

Una 20 38,5 38,5
Dos 23 442 82,7
Tres 8 15,4 98,1
Cinco 1 1,9 100
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Total 52 100

Cuadro 4.9: Porcentaje de pacientes segln sustancias consumidas (Cada sustancia
sobre el total de pacientes). Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

e : %
Principales sustancias ~Casos

Alcohol 39 61,9
Tabaco 44 69,8
Solventes o inhalables 8 12,7
Marihuana 43 68,3
Cocaina 17 27,0
Tranquilizantes 24 38,1
Alucinbgenos 1 16
Estimulantes 1 1,6
Extasis 1 16

2.2 Historia de consumo - Drogas licitas consumidas en la vida

Si reconstruimos la historia de consumo de los pacientes, teniendo en cuenta la cronologia de
uso para las para las primeras 3 drogas, podemos observar que el 65,1% se inicio con tabaco

y el 70,8% incorporo como segunda droga marihuana. (Cuadro 4.10)

La edad de inicio para la primera droga de consumo, promedia los 14.9 afios de los

pacientes. (Cuadro 4.11)

A continuacion se presentan los cuadros a partir de los cuales se extrajeron los datos.
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Cuadro 4.10: Distribucion porcentual de los pacientes segln drogas consumidas
durante la vida de acuerdo a la cronologia de su uso. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Sustancias Dr_oge} de 28, 3a,
inicio Droga | droga
Alcohol 22,2 6,2 50,0
Tabaco 65,1 4,2 25
Solventes o inhalables 3,2 10,4
Marihuana 1,6 70,8 20,0
Cocaina HCL 16 2,1 22,5
Benzodiazepines 6,3 6,2 50
100 100 100

0,
Total 100% (N=63) | (N=48) | (N=40)

Cuadro 4.11: Edad de inicio segin cronologia de uso. Cuarta fase del Registro
Continuo 2008-2009.

Drogas consumidas ar!\tﬂrizit?ca Mediana | Moda Déggﬁgzn
Droga de inicio 14,9 14 13 3,44
Segunda droga 14,6 14 14 3,29
Tercera droga 16,0 16 16 3,19

3- Droga que motiva el tratamiento, que mayor dafio causa y de mayor uso

A continuacién se presentan los datos referidos a la droga que motivd el tratamiento, a la de

mayor dafio y a la de mayor consumo.
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Cuadro 4.12: Distribucion de los pacientes segun la droga que motiva principalmente
la demanda de tratamiento. Cuarta fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 35 56,5
Tabaco 1 1,6
Solventes o inhalables 2 3,2
Marihuana 8 12,9
Cocaina 6 9,7
Tranquilizantes 9 145
Estimulantes 1 16
Total 62 100

*1 sin informacién

El 56,5% de los pacientes relevados se vieron motivados a acudir al tratamiento
fundamentalmente por consumo de alcohol, en tanto el 14,5% por consumo de tranquilizantes

y el 12,9% iniciaron tratamiento por consumo de marihuana.

Cuadro 4.13: Distribucion de los pacientes segin droga que causa mayor dafio. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 36 58,1
Solventes 4 6,5
Marihuana 2 3.2
Cocaina 9 145
Tranquilizantes 10 16,1
Estimulantes 1 1,6
Total 62 100

*1 sin informacion
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El alcohol fue identificado como la droga de mayor dafio en el 58,1% de los casos seguido
por tranquilizantes y cocaina.

Cuadro 4.14: Distribucion de los pacientes segln la droga de mayor consumo. Cuarta
fase del Registro Continuo 2008-2009.

Sustancias Casos %

Alcohol 24 38,7
Tabaco 23 37,1
Solventes 1 1,6
Marihuana 3 4.8
Cocaina 3 48
Tranquilizantes 6 9,7
Extasis 1 1,6
Otros Estimulantes 1 1,6
Total 62 100

*1 sin informacién

Las principales drogas de consumo son alcohol y tabaco.
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Anexo
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Centros de Tratamiento de la Region NEA que participan en el Registro Continuo de

AN

AN NN N

Pacientes del Observatorio Argentino de Drogas

Centro de Estudio de Socio-Adicciones CESMI - Provincia de Misiones

Centro Manantial- Provincia de Misiones

Centro de la Medida de Seguridad Curativa, Ministerio de Salud de la Provincia de
Chaco - Provincia de Chaco

Centro Integral para la Atencion del Adolescente — Provincia de Chaco

Centro Preventivo Asistencial "La Casita", Ministerio de Desarrollo Humano,
Gobierno de la Provincia de Formosa — Provincia de Formosa

Comunidad Terapéutica "Dr, Eduardo J, Macedo", Ministerio de Desarrollo Humano,
Gobierno de la Provincia de Formosa — Provincia de Formosa

Instituto de Psicoandlisis EI Arbol SRL - Provincia de Corrientes

Servicio de Toxicomania, Alcoholismo y Drogadiccion del Hospital Psiquiatrico San
Francisco de Asis, Ministerio de Salud Publica, Gobierno de la provincia de
Corrientes - Provincia de Corrientes

“ La Eduvigis” Comunidad Terapéutica , Ministerio de Salud Publica, Programa de
Salud Mental, Gobierno de Chaco — Provincia de Chaco

Centro de Salud Mental Comunitaria " La Lomita" — Provincia de Chaco

Centro de Atencidn integral del Adolescente( publico) — Provincia de Corrientes
Fundacion Amanecer, ONG - Provincia de Corrientes

Fundacion Espiga — Provincia de Formosa

Hospital Publico SAMIC “Oberd”, Secretaria de Salud, Gobierno de Misiones —
Provincia de Misiones
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