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CONSUMO DE DROGAS
EMERGENTES EN
ESTUDIANTES DE UNA
UNIVERSIDAD PUBLICA EN
MEXICO

THE USE OF EMERGING DRUGS IN
STUDENTS OF A PUBLIC UNIVERSITY IN
MEXICO

CONSUMO DE DROGAS EMERGENTES EM
ALUNOS DE UMA UNIVERSIDADE PUBLICA
NO MEXICO

Resumen

Se consideran drogas emergentes todos aquellos farma-
cos que se utilizan con diferentes propositos para el que
fueron creados, asimismo el consumo de plantas medici-
nales o de sustancias con efectos psicoactivos. Su con-
sumo se presenta principalmente en adolescentes y jove-
nes, quienes las buscan y acceden a ellas esencialmente
via Internet. El objetivo de este trabajo fue caracterizar a
la poblacién estudiantil de una universidad publica que
las consume, se realizd un estudio transversal analitico
en el que se utilizo la base de datos derivada del estudio
“Percepcion, riesgo y consumo de drogas en estudiantes
universitarios (Percibete2)”. Entre los principales hallaz-
gos se identificaron la utilizacion de plantas y hongos,
asi como diversas drogas de uso médico entre los uni-
versitarios, predominando el uso de los primeros en las
mujeres y de medicamentos en los hombres (p=0.042);
la presencia de sintomas de ansiedad fue mayor entre los
consumidores de fArmacos, no se presentaron diferencias
significativas en cuanto al rendimiento académico, el
funcionamiento familiar, autoestima y sintomas de de-
presion. En la universidad publica estudiada esta presen-
te el consumo de drogas emergentes en los estudiantes;
llama la atencion el mayor consumo de drogas médicas
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sin prescripcion en los hombres del area de ciencias de la salud; asi como la mayor proba-
bilidad de consumo de plantas y hongos en mujeres y en los estudiantes del area Economi-
co-Administrativa. Situacion que pone de manifiesto la necesidad imperativa de realizar
intervenciones especificas en poblaciones vulnerables con énfasis en trastornos de salud
mental, para evitar se aumente la probabilidad de consumo.

Palabras clave: Drogas emergentes; farmacos; plantas medicinales; derivados sintéticos

Abstract

Emerging drugs are considered those used for their intended pharmaceutical use as well
as medicinal plants or substances with psychoactive effects. Their consumption occurs
mainly in adolescents and young people, who seek and access them essentially via the
Internet. The objective of this work was to characterize the student population of a pu-
blic university that consumes them; an analytical cross-sectional study was carried out
in which the database derived from the study “Perception, risk and drug use in university
students (Percibete2)” Among the main findings were the use of plants and fungi, as well
as various drugs for medical use among university students, predominantly the use of the
former in women and medications in men (p = 0.042); The presence of anxiety symp-
toms was dominant among pharmaceuticals users, there were no significant differences
in academic performance, family functioning, self-esteem and symptoms of depression.
The consumption of emerging drugs in students is present in the public university studied;
calling attention to the higher consumption of non-prescription medical drugs in men in
the area of health sciences; as well as the higher probability of consumption of plants and
fungi in women and the students of the Economic-Administrative area. A situation that
highlights the imperative need to perform specific interventions in vulnerable populations
with an emphasis on mental health disorders, to avoid increasing the probability of con-
sumption.

Key words: Smart drugs; medical drugs; medicinal plants; synthetic derivatives.

Resumo

Consideram-se como sendo drogas emergentes todos aqueles farmacos que sio utilizados
para diferentes fins para os quais foram criados, bem como o consumo de plantas medi-
cinais ou substancias com efeitos psicoativos. O seu consumo ocorre principalmente em
adolescentes e jovens, que as procuram e acessam essencialmente através da Internet. O
objetivo deste trabalho foi caracterizar a populagdo de estudantes de uma universidade
publica que as consome, sendo focado em um estudo transversal analitico no qual foi
utilizada a base de dados derivada do estudo “Percepcao, risco e consumo de drogas em
estudantes universitarios (Percibete2) “ Entre os principais achados estiveram o uso de
plantas e fungos, além de diversos medicamentos de uso médico entre os universitarios,
predominando o uso dos primeiros em mulheres ¢ de medicamentos em homens (p =
0.042); a presenca de sintomas de ansiedade foi maior entre os usuarios de farmacos,
ndo houve diferencas significativas em termos de desempenho escolar, funcionamento
familiar, autoestima e sintomas de depressdo. Na universidade publica estudada, o con-
sumo de drogas emergentes ¢ presente nos alunos; chama a atengdo o maior consumo de
medicamentos sem receita por homens na area das ciéncias da satide; bem como a maior
probabilidade de consumo de plantas e fungos em mulheres ¢ em alunos da area Econd-
mico-Administrativa. A dita situagdo evidencia a necessidade imperiosa de realizagdo de
intervengdes especificas nas populagdes vulneraveis com énfase nos transtornos mentais,
para evitar o aumento da probabilidade de consumo.

Palavras-chave: Drogas emergentes, farmacos, plantas medicinais, derivados sintéticos



Introduccion

Las drogas emergentes son sustancias nuevas o conocidas que reaparecen en el mercado,
la mayoria son legales y estan destinadas a otros usos (1,2).

En los tltimos afos han aparecido una serie de nuevos compuestos psicoactivos potentes
y dafiinos conocidos como “smart drugs o legal highs”, derivados sintéticos de productos
naturales que son consumidos por los adolescentes y jovenes en fiestas y fines de semana,
los adquieren por via electronica con estrategias de venta engafiosas aprovechando el va-
cio legal y la falta de regulacion por parte del estado (3,4).

Una de las drogas que ha presentado un gran auge, considerandose una alternativa legal
al cannabis, son los cannabinoides sintéticos (2). Los poppers son otra sustancia que se ha
reportado su consumo en el grupo de adolescentes de 15 a 19 y en los adultos jovenes de
20 a 24 afios, sustancia formada por esteres de acido nitroso y la combinacion de alcohol,
nitrito de sodio y acido sulfurico, los primeros registros de su uso como sustancia de abuso
fueron en Estados Unidos en 1983 (5).

Asimismo, se ha observado un incremento en el consumo de plantas que tradicional y cul-
turalmente fueron utilizadas en rituales y ceremonias religiosas, las que tienen un efecto
alucindgeno como kratom, estramonio, belladona, salvia divinorum, peyote, ayahuasca,
cactus rico en mescalina y hongos alucindgenos (2,6).

Las drogas emergentes se emplean generalmente con fines recreativos, como vigorizantes,
y/o para combatir los efectos indeseados del consumo de otras drogas de abuso, como el
alcohol (7). Por su desarrollo, comercializacion y disponibilidad, existe ya un mercado
innovador y dindmico, muy accesible y atractivo para los jévenes, que favorece a las gran-
des mafias de narcotraficantes internacionales (8). Por otro lado, se ha reportado el consu-
mo de farmacos, de los cuales los mas utilizados son el dextrometorfan y el metilfenidato,
éste ultimo se utiliza como estimulante sustituto de la cocaina. El abuso de modafinilo y
el propofol se observa en el ambito sanitario. El fentanilo, la oxicodona y la buprenorfina,
con nuevas presentaciones farmacéuticas estan produciendo fenémenos de abuso, depen-
dencia y comercio ilicito (9).

En un estudio realizado en Medellin, Colombia en un centro de tratamiento para drogo-
dependientes en la modalidad de internamiento, se explord el consumo de drogas emer-
gentes. La drogas reportadas fueron tanto médicas sin prescripcion como plantas y hon-
gos: benzodiacepinas, flunitrazepam y clonazepam, drogas de sintesis (LSD, «éxtasisy,
anfetaminas, HGB, «éxtasis vegetal»), fenciclidina, metanfetamina, ketamina, cocainas
fumables (basuco, crack y free-base), derivados opiaceos (heroina, morfina, opio, codeina,
dextrometorfano, meperidina, fentanilo), alucinégenos como los hongos, el cacao sabane-
ro y el yagué e inhalables como el popper y el diclorometano (10).

En el caso del consumo de drogas emergentes, es importante considerar en los estudiantes
universitarios los factores psicosociales que pueden influir en su consumo, ya que como
se ha reportado en diversas investigaciones, existen estudios que apuntalan la presencia de
sintomas de depresion (11,12) y ansiedad, elementos diferenciales en su autoestima, el uso
de tiempo libre y el funcionamiento familiar en poblacion universitaria.

Tomando en consideracién lo anterior, el objetivo de este trabajo fue identificar las drogas
emergentes que consumen los estudiantes universitarios y caracterizarlos, utilizando como
fuente de informacion la base de datos del estudio llevado a cabo en una universidad pu-
blica ubicada en el estado de Veracruz, México, sobre percepcion, riesgo y consumo de
drogas en estudiantes universitarios, conocido como “Percibete2”, en el cual se aplico un
cuestionario en linea a estudiantes de licenciatura y técnico superior universitario (13).

Material y método

El disefio del estudio fue transversal analitico. La fuente de informacién que se utilizé fue
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la base de datos derivada del cuestionario para el Consumo de Drogas en Estudiantes Uni-
versitarios (CODEU-2) (14) utilizado en el estudio sobre “Percepcion, riesgo y consumo
de drogas en estudiantes universitarios (Percibete2)”, realizado en una universidad publica
del Estado de Veracruz, México (13). Este proyecto se llevo a cabo en las cinco regiones
que constituyen la universidad (Poza Rica-Tuxpan, Xalapa, Veracruz— Boca del Rio, Ori-
zaba-Coérdoba y Coatzacoalcos-Minatitlan) y en las diferentes areas académicas (Ciencias
de la Salud, Técnica, Humanidades, Biologica-Agropecuaria, Econémico-Administrativa
y Artes), y facultades; y aplicado en estudiantes de todos los periodos/semestres que acep-
taron participar de forma voluntaria en el estudio.

El cuestionario CODEU-2 (14) fue aplicado en linea en la plataforma LimeSurvey, indago
sobre las prevalencias alguna vez en la vida, en Gltimo afio y en el ultimo mes del consumo
de drogas legales (alcohol y tabaco) y drogas ilegales como mariguana, cocaina, crack,
alucindgenos, inhalables, metanfetaminas y heroina. Asimismo, exploré algunas conduc-
tas o practicas de riesgo asociadas con el consumo de drogas. Ademds de lo anterior,
incluy6 un apartado llamado “otras drogas consumidas” en el cual los estudiantes podrian
anotar sustancias consumidas diferentes a las anteriores. Estas “otras drogas™ se analiza-
ron y de acuerdo a la bibliografia consultada se catalogaron como drogas emergentes. Las
cuales a su vez se clasificaron en dos grupos: 1) drogas médicas y 2) plantas y hongos.
Del total de registros que se encontraban en la base de datos se seleccionaron a los estu-
diantes que cumplieron con el criterio de inclusién de consumir “otras drogas”, lo cual
permitio identificar el consumo especifico de las drogas emergentes. El total de estudian-
tes incluidos fue de 73.

Las variables que se utilizaron para analizar el consumo de drogas emergentes fueron:
sociodemograficas (edad, sexo, estado civil); académicas (carrera, semestre, rendimiento
académico); trastornos debido al consumo de alcohol; nivel de adiccion a la nicotina; con-
sumo de riesgo de mariguana; funcionamiento familiar; uso del tiempo libre; sintomas de
ansiedad; y sintomas de depresion.

Los instrumentos que se utilizaron fueron los siguientes:

1). Indicador AUDIT para medir los trastornos debido al consumo de alcohol. Identifica
a las personas con un patrén de consumo perjudicial o de riesgo de alcohol a través de 10
preguntas sobre consumo reciente, sintomas de la dependencia y problemas relacionados
con el alcohol. Los dominios que maneja son los siguientes: consumo de riesgo de alcohol
(3 items) sobre frecuencia de consumo, cantidad tipica y frecuencia del consumo eleva-
do; sintomas de dependencia (3 items) que indagan sobre la pérdida del control sobre el
consumo, el aumento de la relevancia del consumo y el consumo matutino; los tltimos 4
items estiman el consumo perjudicial de alcohol, que valtan los sentimiento de culpa tras
el consumo, si existen lagunas de memoria, las lesiones relacionadas con el alcohol y si
otras personas se preocupan por su consumo. Se establecieron cuatro niveles de riesgo: de
1 a 7 puntos consumo de menor riesgo; de 8 a 15, consumo de riesgo moderado, de 16 a
19, consumo de alto riesgo; y de 20 a 40 consumo de muy alto riesgo (15).

2). Indicador FARGESTROM para el nivel de adicciéon a la nicotina. Cuenta con seis
items, cuatro de los cuales tienen una respuesta dicotomica y dos respuestas tipo Likert de
0 a 3, el puntaje puede variar de 0 a 10 puntos. Es una prueba estimativa que valora el nivel
de adiccion de los fumadores basandose en la cantidad de cigarros que consumen y en la
compulsividad, asi como el tiempo que transcurre sin que fumen el primer cigarro después
de las horas de suefio. Se determinaron las siguientes categorias: dependencia bajade 1 a3
puntos, dependencia moderada de 4 a 7 y dependencia alta 8 puntos o mas (16).

3). Indicador CAST Cannabis Abuse Screening Test para el consumo de riesgo de mari-
guana. Este indicador se clasifica en: bajo riesgo (0-1), riesgo moderado (2-3), alto riesgo
(4-6).

4). APGAR familiar (17) se utilizo para analizar el funcionamiento familiar, la calificacion
fue de 0 a 3, a mayor calificacion un mejor funcionamiento familiar. Los puntos fueron los



siguientes: 0.0 a 0.7 disfuncién muy grave; 0.8 a 1.5 disfunciéon grave; 1.6 a 2.3 disfuncion
leve; y 2.4 a 3.0 normofuncional.

5) Para el uso del tiempo libre se utilizaron las escalas de uso del tiempo libre para el
afrontamiento (LCSS-M) adaptada y validada por Vanegas Farfano y Gonzalez Ramirez
(18) asi como la Escala de Evaluacion de los Resultados-2 (EERES-2) de Errasti, Fernan-
dez, Secades y Vallejo (19) y otra diseniada para poblacion colombiana por Mosquera y
Galindo (20). Los puntos fueron los siguientes: 0.0 a 0.7 uso de Tiempo libre con riesgo
alto; 0.8 a 1.5 uso de Tiempo libre con riesgo medio; 1.6 a 2.3 uso del tiempo libre con
riesgo minimo; y 2.4 a 3.0 uso del tiempo libre sin riesgo.

6) Autoestima se evalud con la Escala de Autoestima de Rosenberg, 1973 (21). Identifica
la abstraccion que el individuo hace de si mismo en relacidén con sus atributos, sus capaci-
dades, sus actividades y sus objetivos, consta de 10 items utilizando frases de las que cinco
estan enunciadas de forma positiva y cinco de forma negativa para controlar el efecto de
la aquiescencia. Los puntos de corte fueron: 1.0 a 1.6 muy baja; 1.7 a 2.4 baja; 2.5 a 3.2
media; y 3.3 a 4.0 alta.

7) Ansiedad, la cual se investigd con la Escala de Ansiedad de Goldberg, Briedges y Dun-
can-Jones, 1989 (22-24). Es un instrumento de tamizaje, integrado por 9 items con res-
puestas dicotomicas (Si/No) util para identificar la presencia de sintomas de ansiedad, los
puntos de corte fueron: 0 a 1 normofuncional y 2 a 4 presencia de sintomas de ansiedad.
8) Depresion, se uso la Escala de Ansiedad y Depresion de Goldberg (23) y la subescala
especifica para detectar sintomas de depresion (22). Los puntos fueron: 0 normofuncional
y 1 a4 presencia de sintomas de depresion. También esta conformada por 9 items con res-
puestas dicotomicas (Si/No), se obtienen valores en un rango entre cero y cuatro puntos,
el valor cero implican la ausencia de sintomas de depresion, los valores entre uno y cuatro
implican la presencia de sintomas de depresion.

Consideraciones Eticas

El estudio de Percepcion, riesgo y consumo de drogas en estudiantes universitarios (Per-
cibete2) fue revisado y aprobado por el Comité de Etica en Investigacion del Instituto de
Ciencias de la Salud de la Universidad Veracruzana con folio 003/2015 registrado ante
la Comision Nacional de Bioética. Adicionalmente, atendiendo a las indicaciones de las
autoridades universitarias, de la Defensoria de Derechos Universitarios y de la Direccion
de Transparencia, se garantizo la participacion voluntaria y el anonimato de los estudian-
tes, en ningin momento se solicitd el nombre o numero de matricula, ademés de que se
establecio el compromiso de utilizar los resultados sélo con fines de investigacion. Por
lo que, al inicio del cuestionario se les informo a los estudiantes que su participacion era
voluntaria y que la informacion obtenida era anonima y confidencial.

Andlisis estadistico

El andlisis estadistico incluyd estadistica descriptiva de las variables mediante frecuen-
cias, porcentajes y medidas de tendencia central; para analizar las diferencias se utiliza-
ron las pruebas de Chi-cuadrada, t de student y U de Mann-Whitney. Ademas, se realizo
regresion logistica binaria para identificar las variables asociadas al consumo de drogas
médicas, de plantas y hongos.

Resultados

El analisis del total de registros de la base mostr6 que el alcohol, el tabaco y la mariguana
fueron las sustancias con mayores prevalencias, sin embargo, un grupo de estudiantes
n=73 refirieron consumir otro tipo de drogas de produccion local, como el caso de plantas
y hongos de tipo alucindgeno, asi como diversos medicamentos sin prescripcion médica,
que de acuerdo a la bibliografia consultada se catalogaron como drogas emergentes.
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Las drogas emergentes que reportaron consumir los estudiantes fueron, argemone mexi-
cana (conocida popularmente como adormidera), ayahuasca, belladona, floripondio, dor-
milona, peyote, salvia divinorum, y hongos alucinégenos que se pueden clasificar como
plantas y hongos (6). Ademas refirieron consumir farmacos o drogas médicas sin prescrip-
cion, tales como: antiepilépticos (carbamazepinana y gabapentina); analgésicos y anesté-
sicos como el cloruro de etilo, morfina y ketamina; antitusigenos como dextrometorfano;
psicoestimulantes -metilfenidato y modafinilo-, el primero utilizado para el tratamiento
del trastorno para déficit de atencion con hiperactividad y el segundo para la somnolen-
cia excesiva diurna asociada con narcolepsia, apnea obstructiva del suefo y desorden de
suefio (Tabla 1).

Tabla N° 1: Drogas emergentes que reportaron consumir los estudiantes universitarios.

Plantas y hongos Drogas médicas
Aregemone mexicana Carbamazepina
Ayahuasca Cloruro de etilo
Belladona Dextrometorfano
Dormilona Esteroides anabdlicos
Floripondio Gabapentina
Peyote Ketamina
Salvia divinorum Metilfenidato
Hongos alucindgenos Modafinilo

Morfina

Fuente: Elaboracion propia a partir del Segundo diagnostico de percepcion, riesgo y consumo de drogas en estudiantes univer-
sitarios.

En la tabla 2 se observa que es mayor el consumo de drogas emergentes por los hombres
(57.5%); al diferenciar estas por tipo, los hombres presentan un mayor consumo de las
drogas médicas (69.4%) y las mujeres de plantas y hongos (54.1%), mostrando diferencias
estadisticamente significativas (p=0.042). Referente al area académica, en general los estu-
diantes de ciencias de la salud presentaron un mayor consumo (38.4%) y al desagregarlas
por tipo se corrobora lo siguiente, en esta area 47.2% consumen drogas médicas y 29.7%
plantas y hongos, también los estudiantes del area economico-administrativa presentaron
un consumo alto (27.0%) en esta ultima categoria, estas diferencias fueron estadisticamen-
te significativas (p=0.012). Entre los estudiantes que consumian drogas emergentes, sin
importar la clasificacion, el promedio de edad fue de 22.34 £3.48 afios, la mayoria (47.9%)
de los consumidores de drogas emergentes cursaban semestres intermedios. También se
analiz6 si el consumo de estas sustancias habia afectado el rendimiento académico encon-
trandose en ambos grupos que 56.2% tenian un desempefio alto, por lo que el consumo
de estas sustancias aun no refleja una afectacion en cuanto faltas, retardos o entrega de
trabajos académicos, mientras que el promedio de calificaciones general fue de 7.84+1.05,
ninguna de estas ultimas variables fue estadisticamente significativas (Tabla 2).



Tabla N° 2: Caracteristicas sociodemograficas y académicas de los estudiantes que con-
sumieron drogas emergentes segun clasificacion en drogas médicas y plantas y hongos.

General Drogas médicas  Plantas y hongos
Caracteristica n=73 n=36 n=37 p-value

f % f % f %
Sexol 0.042
Hombre 42 575 25 694 17 45.9
Mujer 31 425 11 30.6 20 54.1
Edad2 22.344+3.48 22.36+3.97 22.32+3.00 0.964
Area académical 0.012
Técnica 10 137 6 16.7 4 10.8
Humanidades 11 151 8 222 3 8.1
Economico-administrativa 13  17.8 3 83 10 27.0
Ciencias de la Salud 28 384 17 472 11 29.7
Bioldgico-Agropecuario 7 9.6 -- -- 7 18.9
Artes 4 55 2 56 2 54
Periodo de estudio3 0.224
Iniciales 18 247 6 16.7 12 324
Intermedios 35 479 19 52.8 16 43.2
Avanzados 19 260 11 30.6 8 21.6
Rezagados 1 1.4 - - 1 2.7
Rendimiento académico3 0.447
Muy bajo 227 1 28 1 2.7
Bajo 9 123 4 1.1 5 13.5
Medio 21 288 9 25.0 12 324
Alto 41 562 22 61.1 19 51.4
Promedio de calificacion2  7.84+1.05  7.82+1.02 7.86+1.09 0.855

Fuente: Elaboracion propia a partir del Segundo diagnostico de percepcion, riesgo y consumo de drogas en estudiantes univer-
sitarios.

1) Chi-cuadrada; 2) t de student; 3) U de Mann-Whitney

Al analizar el consumo de drogas médicas, plantas y hongos con otros indicadores a ex-
cepcion del nivel de ansiedad, no se presentaron diferencias significativas entre los estu-
diantes debido a su consumo. Se observé qué, en ambos grupos, el mayor porcentaje de los
estudiantes presentaban un consumo de alcohol de riesgo moderado (37.0%) y una depen-
dencia baja a la nicotina (45.2%). Asimismo, 31.5% de estos consumidores presentaron
un consumo de mariguana de riesgo moderado. El 42.5% de los estudiantes participantes
provenian de una familia con disfuncion leve. Casi 96% de los participantes presentd uso
de tiempo libre que oscil6 entre riesgo minimo a medio. El 79.4% de los estudiantes pre-
sentaba autoestima de media a alta. En ambos grupos los estudiantes presentaron sintomas
de depresion, sin embargo, la presencia de sintomas de ansiedad fue significativamente
mayor entre los estudiantes que consumian drogas médicas que los del otro grupo (Tabla
3).
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Tabla N° 3: Caracteristicas de consumo de drogas legales y mariguana y otros indicado-
res en los estudiantes que consumieron drogas emergentes segun clasificacion en drogas
médicas y plantas y hongos.

General Drogas médicas Plantas y hongos

Indicador n=73 n=36 n=37 p-value
f % f % f %

AUDITI 0.668

No consumo 11 151 5 13.9 6 16.2

Consumo de menor riesgo 18 247 10 27.8 8 21.6

Consumo de riesgo moderado 27 370 14 38.9 13 35.1

Consumo de alto riesgo 8 110 3 83 5 13.5

Consumo de muy alto riesgo 9 123 4 11.1 5 13.5

FARGESTROM1 0.280

No Consumo 30 41.1 12 333 18 48.6

Dependencia baja 33 452 19 52.8 14 37.8

Dependencia moderada 8 11.0 4 11.1 4 10.8

Dependencia alta 2 27 1 2.8 1 2.7

CASTI1 0.617

No consumo 9 123 6 16.7 3 8.01

Bajo riesgo 19 260 9 25.0 10 27.0

Riesgo moderado 23 315 10 27.8 13 35.1

Alto Riesgo 22 30.1 11 30.6 11 29.7

Funcionamiento familiar 1 0.201

Normofuncional 23 315 7 19.4 16 432

Disfuncion leve 31 425 20 55.6 11 29.7

Disfuncion grave 15 205 7 19.4 8 21.6

Disfuncion muy grave 4 55 2 5.6 2 54

Uso de Tiempo librel 0.658

Con riesgo minino 41 562 21 583 20 54.1

Con riesgo medio 29 39.7 14 38.9 15 40.5

Con riesgo alto 3 41 1 2.8 2 54

Autoestimal 0.492

Muy baja 2 27 2 5.6 - --

Baja 13 178 6 16.7 7 18.9

Media 29 397 15 41.7 14 37.8

Alta 29 39.7 13 36.1 16 432

Ansiedad2 0.003

Normofuncional 29 397 8 22.2 21 56.8

Presencia de sintomas de ansiedad 44 60.3 28 77.8 16 432

Depresion2 0.351

Normofuncional 11 151 4 11.1 7 18.9

Presencia de sintomas de depresion 62 84.9 32 88.9 30 81.1

Fuente: Elaboracion propia a partir del Segundo diagnéstico de percepcion, riesgo y consumo de drogas en estudiantes univer-
sitarios.
1)U de Mann-Whitney; 2) Chi-cuadrada



Para explorar las asociaciones del consumo de drogas médicas y de plantas y hongos con
los indicadores antes descritos, se realiz6 un modelo de regresion logistica binaria para
identificar cuales variables podrian predecir el consumo de estas drogas. En la tabla 4 se
observa que las mujeres, con respecto a los hombres, presentan una mayor probabilidad
(12.118) de consumir plantas y hongos. Referente al area académica, los estudiantes que
estudian las carreras del Area Académica Econdmico-Administrativa (contaduria, admi-
nistracion de empresas, economia) presentaron 46.555 mayor probabilidad de consumir
este grupo de drogas con respecto a los del area de Ciencias de la Salud. Los estudiantes
con una familia con disfuncion leve tienen una menor probabilidad de consumir plantas
y hongos. Los estudiantes con sintomas de ansiedad tienen una menor probabilidad de
consumir plantas y hongos (Tabla 4).

Tabla N°4: Regresion logistica binaria para identificar las variables asociadas al consumo
de plantas y hongos.

Variable B EE 2 Wald gl Sig OR 1C95.0%
Sexo

Mujer 2495 956 6805 1 .009 12.118 1.860 78.965
Hombre 1

Area Académica 8.387 5 136

Humanidades -514 1196 185 1 667 598 057 6231
iiﬁ;‘ﬁlﬂl;;’nva 3.841 1457 6944 1 008 46555 2.675 810.18
Técnica 1.093 1.072 1.040 1 308 2984 365 24379
Artes -1.180 1465  .649 1 420 307 017 5421
Ciencias de la Salud 1

Indicador funcio-

. - 9.024 3 .029
namiento familiar

Disfuncion leve 2329 1.103 4456 1 .035 .097 011 .846

Disfuncion grave -1.063 1.075 979 1 322 2896  .353  23.791
Disfuncion muy grave -3.411 2.020  2.850 1 .091 .033 .001 1.731
Normofuncional 1

Presencia de sinto-
mas de ansiedad

Si -3.926 1.118 12.332 1 .001 .020 .002 176
No 1
Constante 1.302  1.209 1.158 1 282 3.676

Verosimilitud del modelo=49.738 %2 (5)=26.74 p=0.001
Hosmer y Lemeshow: y2 (8) = 7.342; p=0.500
Porcentaje global= 86.3%

Fuente: Elaboracion propia a partir del Segundo diagnostico de percepcion, riesgo y consumo de drogas en estudiantes univer-
sitarios.
EE=Error estandar; gl = Grados de libertad; Sig= significancia; OR=0dds Ratio; IC=Intervalo de confianza

Referente al consumo de drogas médicas, los hombres con respecto a las mujeres tienen
12.118 maés probabilidad de consumir drogas médicas. Vinculado al area académica, los
estudiantes del Area Econdmico-Administrativa presentaron una menor probabilidad de
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consumir drogas médicas. En cuanto al indicador de funcionamiento familiar los estudian-
tes con familia que presentaba disfuncion leve tuvieron mayor probabilidad de consumir
drogas médicas (10.269). Asimismo, los estudiantes que presentan sintomas de ansiedad
con respecto a los que no, presentan una probabilidad de 50,712 de consumir drogas mé-
dicas. (Tabla 5).

Tabla N° 5: Regresion logistica binaria para identificar las variables asociadas al consumo
de drogas médicas.

Variable B EE y2Wald gl Sig OR 1C95.0%
Sexo

Hombre 2495 956 6805 1 .009 12.118 1.860 78.965
Mujer 1

Area Académica 8387 5 .136

Humanidades 514 1.196  .185 1 667 1.673 160 17431
Econdmico-Administrativa -3.841 1457  6.944 1 .008 021 .001 374
Técnica -1.093 1,072 1,040 1 308 335 .041 2.738
Artes 1.180 1.465  .649 1 420 3.255 184 57433
Ciencias de la Salud 1

Indicador funciona-

miento familiar 9.024 3 .029

Disfuncion leve 2329 1.103 445 1 .035 10.269 1.181 89.256
Disfuncion grave -1.063 1,075 979 1 322 345 042 2.837
Disfuncion muy grave 3411 2,020 2850 1 .091 30288 .578 1588.3
Normofuncional 1

Presencia de sinto-
mas de ansiedad

Si 3926 1.118 12.332 1 000 50.712 5.668 453.69
No 1
Constante -3.364 0942 12.746 1 0.001 0.035

Verosimilitud del modelo=49.738y%2 (5)=26.74 p=0.001
Hosmer y Lemeshow: 42 (7) = 7.615; p=0.472
Porcentaje global= 86.3%

Fuente: Elaboracion propia a partir del Segundo diagnostico de percepcion, riesgo y consumo de drogas en estudiantes univer-
sitarios.
EE=Error estandar; gl = Grados de libertad; Sig= significancia; OR=0dds Ratio; IC=Intervalo de confianza

Discusion

El consumo de drogas emergentes es un fenomeno presente entre los estudiantes de la
universidad publica donde se realizo el estudio. Los resultados de este trabajo coinciden
con los de Dolengevich et al. (2); Burillo-Putze et al.(6), en cuanto al consumo de plantas
y hongos con efectos psicoactivos; de igual manera, el consumo de farmacos, sobre todo
en los estudiantes de ciencias de la salud, concuerda con los resultados reportados por
Burillo-Putze et al (9).

De acuerdo a Burillo- Putze et al. (9) el fendmeno pharming, consumo de medicamentos
con finalidad recreativa, ha aumentado en los Gltimos afios esencialmente en adolescentes
y adultos jovenes, como se pudo observar en este estudio en la poblacion universitaria,



esto se puede deber al facil acceso de algunos fArmacos ya que se compran sin receta o se
tienen en el botiquin de los hogares, pasando desapercibido su consumo por los padres,
por lo que es importante detectarlo.

Por otro lado, el consumo de plantas y hongos se ha observado desde la antigliedad y en
los ultimos afios se ha registrado un repunte, la venta por internet ha favorecido la accesi-
bilidad de estas sustancias (6).

Como hallazgos de esta investigacion se encontrdé que los predictores del consumo de
plantas y hongos fueron, mayor probabilidad de consumo por las mujeres (12.118) res-
pecto de los hombres, y son los estudiantes del area Econdmico-Administrativa quienes
presentaron una probabilidad de consumo 46.555 veces mayor que los de Ciencias de la
Salud. Con respecto al consumo de drogas emergentes de tipo médico se encontr6 que los
estudiantes en familia con disfuncién leve presentaron una probabilidad de 10.269 veces
de consumir drogas médicas; mientras que aquellos que presentaron sintomas de ansiedad
con respecto a los que no, presentaron una probabilidad de 50,712 més veces de consumir
drogas médicas. Estudios han demostrado que la presencia de sintomas de depresion y
ansiedad en los estudiantes universitarios es frecuente (12).

Con los resultados obtenidos en este estudio, el consumo de este tipo de drogas pone en
manifiesto la necesidad de realizar intervenciones especificas en poblaciones vulnerables
con énfasis en trastornos de salud mental, para evitar se aumente la probabilidad de su
consumo.
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