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INTRODUCCION

El presente informe, elaborado a partir de una iniciativa conjunta entre la Unidad Ejecutora del Ministerio
de Educacién de la Provincia de Buenos Aires, la Organizacién de Estados lberoamericanos y el
Observatorio Argentino de Drogas de SEDRONAR, pretende ofrecer un panorama sobre la problematica
del consumo de sustancias psicoactivas en la provincia de Buenos Aires. El objetivo general es contar
con un diagnostico que no solamente permita evaluar la magnitud de este fenémeno, sino también
conocer como se presentan los factores de riesgo y proteccion que se asocian al mismo y profundizar
sobre aspectos vinculados a las condiciones socioeconémicas de la poblacion y a condiciones familiares

y de participacién social, en la poblacién adolescente y joven.

El objetivo general del estudio consiste en tener un diagndstico apropiado sobre la problematica del
consumo de sustancias psicoactivas en la provincia de Buenos Aires que permita identificar grupos
vulnerables y niveles de asociacion del fendmeno con aspectos sociales, especialmente en la poblacién
adolescente y joven.

Los objetivos especificos son : Describir la magnitud del consumo y dependencia del consumo de
sustancias psicoactivas en la provincia de Buenos Aires en la poblacién de 12 a 65 afios, segln sexo,
grupos de edad y regién; describir los factores de riesgo asociados al consumo; analizar la asociacion
entre el consumo y condiciones socioecondmicas de la poblacién y analizar el vinculo entre el consumo
y aspectos relativos a la socializacion primaria (historia y composicion familiar) y socializaciéon

secundaria (insercion y participacion en el &mbito laboral, escolar, etc.).

Este informe utiliza como fuente de informacion el relevamiento realizado en la Provincia de Buenos
Aires realizado en el marco de la Tercera Encuesta Nacional sobre consumo de sustancias psicoactivas
en la poblacién de 12 a 65 afios, implementado por SEDRONAR con la direccion del Observatorio

Argentino de Drogas, en el afio 2006.

Acorde con los objetivos del estudio, se disefid una muestra probabilistica de hogares® polietapica. La
muestra representativa de poblacion urbana de 12 a 65 afios, residentes en aglomerados de mas de

70.000 habitantes y cabeceras de Regién Sanitaria basadas en el Censo 2001.

! El trabajo de campo se realiz6 entre noviembre y diciembre de 2006.



La muestra esta integrada por los siguientes aglomerados de la provincia: Gran Buenos Aires (San
Isidro, Lomas de Zamora, La Matanza, General Rodriguez) y las ciudades cabeceras de las Regién

Sanitarias (Bahia Blanca, Pehuaj6, Junin, Pergamino, Mar del Plata, Azul, Chivilcoy y La Plata).

Se realizaron un total de 13184 encuestas efectivas sobre una muestra de 13200 casos, distribuida en la
totalidad de la provincia. El cuestionario utilizado, el mismo del Estudio Nacional, contiene las variables
para medir la magnitud del consumo y los factores asociados al mismo, como asi también otros aspectos
relacionados al fenébmeno, como la demanda de tratamiento, impacto del consumo en el ambito laboral y
el gasto realizado por la poblacién para el consumo de algunas drogas ilicitas. El estudio nacional fue
disefiado de acuerdo a los parametros internacionales para medir magnitud y caracteristicas del
consumo, abuso y dependencia de drogas. Al ser un estudio de hogares particulares, queda fuera del
universo de estudio la poblacién que reside en hogares colectivos (unidades penitenciarias, hospitales,
cuarteles, institutos de menores, etc) y la poblacién en situacién de calle. Conocer la magnitud del uso

en estas poblaciones, requiere otros disefios metodoldgicos.?

Se incluyen los indicadores de consumo: prevalencia e incidencia; indicadores de intensidad del
consumo: frecuencia y cantidad; indicadores de consumo problematico y dependencia para el consumo
de alcohol y drogas ilicitas; indicadores de los factores de riesgo-proteccion: percepcion de riesgo,
indicadores de propension a consumir, indicadores de vulnerabilidad. También se mide la edad de inicio

en el consumo de todas las sustancias psicoactivas.

A continuacion se presentan las definiciones operacionales de indicadores de consumo y factores de

riesgo y proteccion utilizados en este informe.

» Indicadores de consumo
o0 Prevalencia
Se define a una persona como consumidor de alguna de las sustancias analizadas si la usé por
lo menos una vez. Las medidas de prevalencia indican el uso de las sustancias.

Prevalencia de los ultimos 30 dias o del mes: proporcién de personas que consumieron la
sustancia en los ultimos 30 dias sobre el total de las personas estudiadas.

Prevalencia de los ultimos 12 meses o0 anual: proporcion de personas que consumieron la
sustancia en los ultimos 12 meses sobre el total de las personas estudiadas.

2 Ver estudios del Observatorio Argentino de Drogas. SEDRONAR. www.observatorio.gov.ar



Prevalencia de vida o global: proporcion de personas que consumieron la sustancia alguna vez
en la vida sobre el total de las personas estudiadas.

o Incidencia
La tasa de incidencia del uso de drogas resulta de la division del nUmero personas que empezaron a
usar drogas durante un periodo especifico de tiempo (un afio 0 un mes) por el nimero de personas que
corren el riesgo de usar una droga determinada por primera vez. La “poblacion en riesgo” es la poblacion
total bajo estudio menos aquellas personas que ya han usado drogas antes del periodo de tiempo

especificado.

o Intensidad de consumo
En el estudio se utilizd para medir la intensidad del consumo la frecuencia o numero de dias de

consumo de la sustancia y la cantidad de la misma.

o0 Consumo probleméatico y dependencia

Consumo problemético de bebidas alcohdlicas: se utilizé la Escala Breve del Bebedor Anormal de
Alcohol (EBBA), que a partir de 7 preguntas, indaga sobre conductas indicadoras de un consumo
problematico. Cuando la persona que ha consumido alcohol en los ultimos 30 dias, responde
positivamente a 2 0 mas indicadores de la escala, se considera que es un bebedor con problemas en la
ingesta. Los items que conforman la escala EBBA son los siguientes:

¢ Tuviste problemas con tu novia, esposa o pareja a causa del consumo de alcohol?

¢ Perdiste amigos, amigas, por la bebida?

¢Pensaste en tomar menos de lo que tomabas?

¢ Te ocurrio alguna vez que, sin darte cuenta, terminaste tomando més de lo que querias?
¢ Tuviste la necesidad de tomar alcohol apenas te levantabas o despertabas?

¢, Te pasé que al despertar no te acuerdes de lo que pasé o hiciste la noche anterior?

¢, Te molesta o te molestaba que te critiquen por la cantidad que tomabas?

Dependencia: Para la medicion de la Dependencia se siguieron los criterios de la Clasificaciéon
Internacional de Enfermedades Décima Version, CIE 10. En el mismo se define al Sindrome de
dependencia como “el conjunto de manifestaciones fisioldgicas, comportamentales y cognoscitivas en el
cual el consumo de una droga, o de un tipo de ellas, adquiere la maxima prioridad para el individuo,
mayor incluso que cualquier otro tipo de comportamiento de los que en el pasado tuvieron el valor méas
alto. La manifestacion caracteristica del sindrome de dependencia es el deseo (a menudo fuerte y a
veces insuperable) de ingerir sustancias psicotropicas (aun cuando hayan sido prescriptas por un
médico), alcohol o tabaco.” Los seis criterios que establece el CIE 10 se operacionalizaron en 10 items

o variables, y se les pregunté a quienes consumieron marihuana, cocaina y pasta base en el Gltimo afio.



Cuando la persona presenta 3 o0 mas indicadores positivos, se define como Dependiente. Debido a que
se trata de una encuesta poblacional y no de una entrevista bajo un encuadre médico, esta medida debe

considerarse como una estimacion aproximada a la poblacién con sindrome de dependencia a drogas.

» Indicadores de Factores de riesgo-proteccion
Percepcidn de riesgo: es una medida subjetiva de percepcion del dafio asociado al consumo de
determinada droga.

0 Indicadores de propensién a consumir

- Percepcion de facilidad de acceso: medida subjetiva de la percepcién de facilidad o dificultad
para conseguir una droga determinada.

- Curiosidad por probar alguna droga

- Percepcion sobre la decisién del consumo o no frente a la ocasion de probar alguna droga

0 Indicadores de vulnerabilidad

- Oferta de drogas: medida objetiva de haber recibido alguna oferta directa de drogas

Este documento se estructura en seis capitulos. El primer capitulo incluye una breve caracterizacion de
sociodemografica de la provincia y tiene como objetivo contextualizar el fenémeno del consumo. En el
segundo se presenta la magnitud y caracteristicas del consumo de sustancias psicoactivas en la
poblacién de 12 a 65 afios, segun sexo, edad y region. En el tercer capitulo se analizan los factores de
riesgo y proteccion asociados al consumo tomando las mismas variables de corte. El capitulo cuarto se
concentra en la asociacion del consumo de sustancias psicoactivas y la posicion de la poblacion en la
estructura econdmico-social. El capitulo quinto examina la relaciébn entre aspectos vinculados a la
socializacion primaria y secundaria de la poblacion entre 12 y 24 afios y el consumo de alcohol,

marihuana y cocaina. Por dltimo, en un capitulo final se destacan los principales hallazgos.



RESUMEN EJECUTIVO

En este apartado se sintetizan los principales resultados del andlisis efectuado sobre datos de la

provincia de Buenos Aires en relacion el consumo de alcohol, tabaco y drogas ilicitas, factores de riesgo

y proteccion y condiciones sociales asociados, son los siguientes:

En relacién al consumo de sustancias psicoactivas:

>

Un tercio de los habitantes de la provincia fuman actualmente (2006) y en mayor medida los
varones. Este indicador es similar al promedio nacional y el mayor porcentaje de fumadores se
encuentra en Chivilcoy y Mar del Plata.

La mitad de las personas entre 12 a 65 afios, el 50.5%, -similar al total nacional- tomaron alguna
bebida alcohdlica en el ultimo mes, unas 4.100.000 personas. La magnitud es similar al total
nacional. Y el 11.7% de éstos presentan un consumo problematico de alcohol, es decir,
reconocen tener problemas en sus relaciones familiares y sociales provocados por una ingesta
abusiva. Representan unos 466 mil habitantes y este problema es mayor entre la poblacion
joven, de 18 a 24 afos. Chivilcoy y Junin son las regiones en las cuales este indicar es mas
importante.

Unas 580 mil personas en la provincia consumieron en el ultimo afio alguna droga ilicita (7.1%),
principalmente marihuana (6.5%) y cocaina (2.7%). Los varones consumen mas que las mujeres
y tal como se observa a nivel nacional e incluso internacional, el mayor consumo esta entre la
poblacion joven de 18 a 34 afios.

El andlisis por regién indica que en La Plata, seguida por San Isidro, Lomas de Zamora y La
Matanza se encuentran las tasas mayores de consumo de marihuana. Respecto del consumo
reciente o anual de cocaina, es mayor en Lomas de Zamora seguida por La Matanza y San
Isidro. Otras regiones como Chivilcoy, Azul, Bahia Blanca y Pehuajo tienen tasas altas, pero son
datos menos estables.

Los usuarios de marihuana, cocaina y pasta base-paco son mayormente usuarios ocasionales,
de mes y semanales, no experimentales. El uso experimental es del 10% de los que fuman
marihuana y del 18% de los que consumen cocaina y pasta base-paco.

En relacion a esta intensidad de uso en la provincia de Buenos Aires, se estiman tasas de
dependencia del 31.4%, 46.8% y 54.4%, al consumo de marihuana, cocaina y pasta base-paco
respectivamente, es decir, mas de 200.000 personas con problemas de salud vinculados a

condiciones de dependencia al consumo de drogas ilicitas. Las mujeres presentan signos de



dependencia mayores respecto a la marihuana y pasta base-paco mientras que los varones
respecto a la cocaina.

La edad de inicio en el consumo de alcohol se ubica en los 17 afios y de tabaco en los 16 afios
entre los varones, un afilo mas para las mujeres. El consumo de sustancias inhalables esta
claramente referenciado en poblaciones jévenes, ubicandose la edad de inicio en los 15 afios. En
el consumo de psicofarmacos sin prescripcion médica la edad de inicio es mayor (30 afios en el
uso de tranquilizantes y 23 afios en estimulantes). Observadas las drogas ilicitas, el 50% de la
poblacién que consumid alguna vez marihuana, cocaina, pasta base y éxtasis, la consumié por
primera vez a los 17 y 18 afios. En todos los casos, no hay diferencias significativas entre
varones y mujeres.

El 19% de los consumidores de alguna droga ilicita en el Ultimo afio se iniciaron durante ese
periodo y son las personas de 18 a 24 afios las que se incorporan con mayor celeridad al
consumo considerando cualquier droga ilicita, seguida por los adolescentes, de 12 a 17 afios,
grupo que también se destaca por tener la mayor tasa de incidencia de sustancias inhalables. De
todas maneras, se observan nuevos consumidores en todos los grupos de edad. En La Plata se
producen mayores ingresos —en términos relativos a su poblacion- en el consumo del dltimo afio.
Le continlan en importancia, San Isidro, La Matanza y Lomas de Zamora. En estas regiones
también se encuentran las mayores tasas de consumo anual. Es decir, que no solamente existen
ya importantes proporciones de personas consumiendo, sino que la celeridad de su incremento

es mayor.

En relacién a los factores de riesgo-proteccion:

>

Tal como muestra la experiencia nacional e internacional, la mayor percepcién de riesgo se
asocia a la mayor frecuencia de uso de cualquier sustancia. De todas maneras, pasta base-paco
y cocaina son las sustancias que tienen la mayor percepcién de riesgo, aun frente al uso
ocasional, mientras que el consumo ocasional o experimental de marihuana tiene la menor
percepcion de riesgo. Los jévenes de hasta los 34 afios son quienes tienen la menor percepcion
de riesgo, sobre todo respecto al uso experimental u ocasional de cualquier droga. En Junin,
Chivilcoy y Pehuajé la poblacion tiene la menor percepcion de riesgo frente al uso ocasional de
cualquier droga ilicita, principalmente sobre el uso ocasional de marihuana.

El 49% de la poblacion de 12 a 65 afios de la provincia de Buenos Aires, considera que es facil
conseguir marihuana y el 40% cree que es facil conseguir cocaina. Siempre son los varones
guienes tienen una percepcién de facilidad de acceso mayor que las mujeres. Mas del 30%

considera que conseguir pasta base es facil y en un porcentaje menor, opinan lo mismo sobre



éxtasis. La facilidad de acceso es percibida fundamentalmente por los jovenes entre 18 a 34
afios. Es en Chivilcoy y La Matanza donde se encuentra la mayor percepcion de facilidad de
acceso a la marihuana, seguido por La Plata y San Isidro. Respecto del acceso facil a la cocaina,
esta percepcion es mayor también en Chivilcoy, La Matanza y General Rodriguez.

» EI 23.9% de la poblacion de la provincia siente curiosidad por probar alguna droga ilicita y esta
curiosidad es mayor entre los varones y entre los jovenes de 18 a 34 afos. En La Plata en
Chivilcoy se encontraron los mayores porcentajes de curiosidad y propension al consumo, es
decir, quienes efectivamente probarian de tener la ocasion.

» En el ultimo afo en la provincia de Buenos Aires a 4 de cada 10 habitantes de 12 a 65 afios, le
ofrecieron marihuana. A un cuarto le ofrecieron cocaina, sea para probar o comprar, al 14% le
ofrecieron pasta base-paco y en porcentaje algo menor, éxtasis. Son los adolescentes y jovenes
la poblacion mas expuesta a la oferta de cualquier droga ilicita, cabe sefalar que a mas del 60%
de los adolescentes se les ofreci6 marihuana en el dltimo afo. Las regiones de la provincia
donde se registra la mayor oferta de marihuana en el Ultimo afio son Chivilcoy, La Plata, La
Matanza, Lomas de Zamora, San Isidro y Bahia Blanca. Las regiones en donde declara una
mayor oferta de cocaina en el Ultimo afio son Chivilcoy, Junin, Azul y Mar del Plata, que varian
entre el 27% y 30%.

En relacion al consumo y la posicion en la estructura social:

» El andlisis de la relacién entre el nivel socioeconémico —alto, medio y bajo- y el consumo de
sustancias psicoactivas ha permitido constatar que no hay diferencias sociales significativas en el
consumo de marihuana y cocaina, pero que si existen en la prevalencia mensual de bebidas
alcohdlicas. Esta ultima es mayor entre los grupos sociales de mayores recursos y entre los
varones y mujeres mayores de 25 afios, es decir que entre la poblacion de 12 a 24 afios no hay
diferencias en el consumo de alcohol segun niveles socioeconémicos.

» Respecto de las tasas de incidencia o nuevos consumidores, en el consumo de alcohol ingresan
con mayor celeridad las personas ubicadas en los niveles socioeconémicos medio y alto;
mientras que la tasa de incidencia anual de consumo de marihuana y cocaina no presenta
diferencias significativas por grupo social.

» El consumo problematico de bebidas alcohdlicas es mayor entre la poblacibn de menores
recursos y tanto entre los varones como entre las mujeres de 35 afios y mas. Al igual que lo que
ocurre con la prevalencia, la dependencia respecto al consumo de cocaina y marihuana es

similar en los tres grupos sociales considerados.



» Considerada la poblacién de 18 a 65 afos segun la condicién de actividad (sobreocupado,
ocupado pleno, subocupado, desocupado e inactivo) el consumo de bebidas alcohdlicas es
menor entre los inactivos pero en el consumo de marihuana y cocaina no se observaron
diferencias significativas entre estas categorias.

> Entre los varones de 25 a 34 afios, el consumo problemético de alcohol se concentra entre
aquellos que no logran establecer un vinculo fuerte con el mercado laboral (desocupados y
subocupados) y entre quienes estan fuera de la dinAmica laboral (inactivos).

» En cambio, entre los varones de 35 afios y mas, la categoria ocupacional en la que es mas
frecuente el problema del consumo de alcohol es la de los ocupados plenos.

» Aunque la asociacion global entre consumo de marihuana e insercion laboral no es significativa
se puede realizar los siguientes sefialamientos cuando se controlan los datos por grupos de edad
y sexo.

o0 Entre los varones de 25 a 34 afios que estan fuera del mercado laboral (inactivos) o que
tienen un vinculo débil con él (desocupados o subocupados) el consumo de marihuana es
mayor que en el resto de las categorias ocupacionales.

0 Entre los varones de 35 afios y mas inactivos, el consumo de marihuana aumenta
considerablemente.

» La dependencia al consumo de cocaina no presenta diferencias segun las modalidades de la

insercion laboral.

En relacién al consumo y la socializacién primariay secundaria:

» En el grupo de 12 a 17 afios, 3 de cada 10 adolescentes consumen alguna bebida alcohdlica
durante el dltimo mes y el porcentaje es mayor entre aquellos que provienen de hogares en
donde esté ausente alguno de los padres.

» Entre los adolescentes de 12 a 17 afos la probabilidad de consumir marihuana durante el afio es
mayor entre aquellos que viven en hogares donde uno de los padres no esta presente, hogares
monoparentales (8,4%) o no nucleares, donde no estad presente ninguno de los dos padres
(6,3%). Y a la inversa, la probabilidad de consumo de marihuana es menor cuando ambos padres
viven en el hogar (5,7%). El consumo anual de cocaina en este grupo de edad es mas bajo y no
presenta diferencias significativas por tipo de hogar.

» Entre los jévenes de 18 a 24 afios de la provincia un 19% viven solos. Los datos indican que la
probabilidad de consumir marihuana en el afio de referencia se duplica entre quienes viven en
este tipo de hogares en comparacion con la media del grupo. Sin embargo no ocurre asi respecto
de la cocaina donde la mayor probabilidad de consumo se registra entre los jovenes que residen

en hogares nucleares monoparentales (8,9%). También es de destacar que el nivel de consumo
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mensual de bebidas alcohdlicas es muy importante en este grupo de edad y fundamentalmente
entre los jovenes que residen en hogares monoparentales y unipersonales.

Entre los adolescentes (12 a 17 afios) se advierte que el mayor nivel de dependencia respecto al
consumo de cocaina se da entre aquellos que viven en hogares monoparentales (41% de los que
alguna vez consumieron esta droga). Mientras que se observa una mayor probabilidad de
consumo critico de marihuana entre aquellos que viven con sus dos padres. Cabe sefalar
también que en este grupo de edad no pareceria haber una asociacion fuerte entre el nivel de
consumo critico de alcohol y el tipo de hogar.

En el grupo de jovenes de 18 a 24 afios el mayor nivel de dependencia respecto a marihuana y
cocaina ocurre entre aquellos que viven en hogares monoparentales. El consumo problematico
de alcohol sin embargo, se da entre los jévenes de hogares donde no hay convivencia con otros
familiares (unipersonales/ otros no familiares).

Los datos indican que haber sufrido alguna situacién traumatica critica durante la infancia
(abandono, maltrato fisico o psicoldgico, carencias de alimentaciéon o convivencia con familiares
con problemas de consumo de drogas o alcohol) duplica las probabilidades de consumir en el
afio marihuana y cocaina entre los jévenes de la provincia de Buenos Aires. Sin embargo, este
factor no pareceria incidir significativamente cuando se trata del consumo mensual de alcohol.
Los datos sobre signos de dependencia indican que haber pasado por alguna de las situaciones
traumaticas durante los primeros afios de vida afecta significativamente los patrones de
consumo. Entre quienes consumen marihuana durante en el afio y experimentd una situacion
traumatica en la infancia, 6 de cada 10 jovenes de la provincia de Buenos Aires presenta signos
de dependencia a esta sustancia. Entre quienes consumieron pero no padecieron este tipo de
situaciones, soélo casi 3 de cada 10 es dependiente. En el caso del consumo de cocaina, las
diferencias observadas son menores y en el caso del consumo de alcohol, la probabilidad de
tener un consumo problemético se duplica entre quienes pasaron por ese tipo de experiencias.
Los resultados presentados en este informe invitan a pensar que no soélo el tipo de hogar en el
gue residen los jovenes, es decir la presencia de los padres afectan la probabilidad de consumo
de drogas ilicitas, 0 no, sino que el entorno, y aspectos de la historia familiar de los sujetos, el
tipo y calidad de relaciones establecidas en su espacio primario de socializacion son aspectos
gue inciden mas significativamente en la probabilidad de consumir drogas ilicitas y bebidas
alcohdlicas.

El hecho de tener amigos o familiares que consuman sustancias psicoactivas aumenta
significativamente la probabilidad de consumir alcohol, marihuana y cocaina, tanto entre los

adolescentes de 12 a 17 como entre los jovenes de 18 a 24 afos.
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CAPITULO 1
BREVE CARACTERIZACION DEMOGRAGRAFICA Y SOCIOECONOMICA DE LA PROVINCIA DE
BUENOS AIRES
2001 — 2007

1.1 Aspectos demogréficos

De acuerdo a datos del Censo 2001, la Provincia de Buenos Aires concentra casi el 40 por ciento de la

poblacién de la Argentina con 13.827.203 de personas.

Cuadro 1.1. Poblacién total. Total Pais y Provincia de Buenos Aires. 2001

Jurisdiccién Poblacién total

Total Pais 36.260.130 100,0
Provincia de

Buenos Aires 13.827.203 38,1

Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2001.

De esas 13.827.203 personas, la distribucion por sexo es proporcional, con un indice de masculinidad

de 94,7 varones cada cien mujeres.

Cuadro 1.2. Poblacién total por sexo. Provincia de Buenos Aires. 2001

Sexo Poblacion

Total 13.827.203 100,0
Varones 6.725.879 48,6
Mujeres 7.101.324 51,4

Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2001.

Del total de la poblacién de la provincia, casi un cuarenta por ciento se aglutina en los 24 Partidos del

Gran Buenos Aires.

Cuadro 1.3. Poblacién total. Provincia de Buenos Aires por area. 2001

Area Poblacion total
Provincia de Buenos Aires 13.827.203 100,0
24 Partidos del Gran Buenos

Aires 5.142.766 37,2
Resto de la Provincia de

Buenos Aires 8.684.437 62,8

Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2001.

12



Si bien se trata de lo que se denomina una poblacién envejecida por tener un diez por ciento de
personas mayores de 65 afios (cuadro 1.4), el grafico 1 presenta una estructura de poblacién por sexo y
edad de forma piramidal, con una base ancha que se va estrechando hacia la punta. Como es de
esperarse por los procesos naturales de envejecimiento, la poblacién adulta mayor se encuentra muy
feminizada. No se observan diferencias importantes entre el conurbano bonaerense y el resto de la

provincia.

Cuadro 1.4. Poblacién total. Poblacién por sexo segun grupos de edad. Provincia de Buenos Aires. 2001

Edad Total Sexo -
Varones Mujeres
Total 13.827.203 100,0 6.725.879 100,0 7.101.324 100,0
0-9 2.426.799 17,6 1.234.245 18,4 1.192.554 16,8
10-19 2.421.781 17,5 1.226.048 18,2 1.195.733 16,8
20-29 2.243.443 16,2 1.120.045 16,7 1.123.398 15,8
30-39 1.793.595 13,0 879.965 13,1 913.630 12,9
40-49 1.610.010 11,6 783.987 11,7 826.023 11,6
50-64 1.870.457 13,5 890.011 13,2 980.446 13,8
65y mas 1.461.118 10,6 591.578 8,8 869.540 12,2

Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2001.

Gréfico 1.1. Poblacion total. Estructura por edad y sexo segin area. Provincia de Buenos Aires. 2001

@ Varones Resto de Buenos Aires @ Mujeres Resto de Buenos Aires @ Varones 24 Partidos 0O Mujeres 24 Partidos
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Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2001

1.2 Aspectos relativos al mercado de trabajo

Si se toman los datos de la Encuesta Permanente de Hogares puede hacerse una breve descripcién de
los indicadores mas importantes relativos al mercado de trabajo de los aglomerados de la Provincia de
Buenos Aires. A fin de contar con datos de la misma onda para todos los aglomerados analizados, se
analizan los datos relativos al cuarto trimestre del afio 2006. Los aglomerados son Partidos del Gran
Buenos Aires, Gran La Plata, Mar del Plata — Batan, Bahia Blanca — Cerri, y los dos aglomerados que
comparten &reas con otras provincias San Nicolds — Villa Constitucion y Viedma — Carmen de

Patagones.

De acuerdo al cuadro 1.5, en todos los aglomerados la poblacion econémicamente activa, es decir
aquella que trabaja o busca trabajo, representa entre un 40 y un 50 por ciento de la poblacion total de
cada jurisdiccion. Si se comparan los aglomerados se observan importantes diferencias, ya que mientras
gue en el aglomerado compartido San Nicolas — Villa Constitucién la tasa de actividad es de 41,4 por
ciento, en el Gran La Plata esta es de 49,4 por ciento, es decir la mitad de la poblacién. Las restantes

jurisdicciones presentan niveles de actividad de entre un 46,1 y un 46,9 por ciento.

En cuanto al nivel del empleo, mientras en San Nicolas — Villa Constitucion trabajan menos de cuatro de
cada diez personas (38,6 por ciento), en el Gran la Plata lo hace el 44,6 por ciento. El resto de las
jurisdicciones se ubican en niveles intermedios con tasas de empleo que varian entre un 41,7 por ciento

y un 43,5 por ciento.

Acerca de la tasa de desocupacion, se observa un comportamiento diferente, ya que Mar del Plata —
Batan es el que presenta niveles mas bajos con solo un 6,5 por ciento de la poblacion econémicamente
activa buscando empleo, seguida por San Nicolas - Villa Constitucién con un 6,8 por ciento, mientras
que los aglomerados con mayores niveles de desempleo son los Partidos del Gran Buenos Aires y

Bahia Blanca — Cerri con tasas de 10,9 por ciento y 10,3 por ciento respectivamente.

Por ultimo, la tasa de subocupacion es baja en San Nicolas — Villa Constitucion (5,8 por ciento),

probablemente atendiendo al bajo nivel de actividad que se observa alli.
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La jurisdiccién con mayor nivel de subocupacién es la de los Partidos del Gran Buenos Aires, que es la
gue presenta también niveles mas altos de desocupacion, lo que implica que es el aglomerado con mas

precariedad laboral de la provincia.

El resto de las jurisdicciones presentan tasas de subocupacién que oscilan entre 7,4 por ciento y 10,6

por ciento.

Cuadro 1.5. Tasas relativas al mercado de trabajo. Aglomerados de la Provincia de Buenos Aires. 4to trimestre
2006

Tasas relativas al mercado de trabajo.
Tasa de Tasa de Tasa de
Aglomerados actividad Tasa de empleo desocupacion subocupacion
Partidos del GBA 46,8 41,7 10,9 13,4
Gran La Plata 49,4 44,6 9,6 8,9
Mar del Plata - Batan 46,5 43,5 6,5 10,6
Bahia Blanca - Cerri 46,5 41,7 10,3 7,4
S. Nicolas - V. Constitucion 41,4 38,6 6,8 5,8
Viedma - C. De Patagones 46,1 42,5 7,9 7,5

Fuente: INDEC. Encuesta Permanente de Hogares. 2006.

Nota: Tasa de actividad: calculada como porcentaje entre la poblacion econémicamente activa y la poblacion total. Tasa de
empleo: calculada como porcentaje entre la poblacion ocupada y la poblacion total. Tasa de desocupacion: calculada como
porcentaje entre la poblacién desocupada y la poblacion econémicamente activa. Tasa de subocupacién: calculada como
porcentaje entre la poblacion subocupada y la poblacion econémicamente activa.

1.3 Aspectos relativos a la pobreza

De acuerdo a los datos presentados por el Ministerio de Economia de la Provincia de Buenos Aires
puede hacerse una breve descripcion de los niveles de pobreza, utilizando el porcentaje de poblacion y
hogares debajo de la linea de pobreza (tienen ingresos inferiores a los necesarios para cubrir sus
necesidades basicas pero es superior al requerido para la alimentacion) y debajo de la linea de

indigencia (sus ingresos no les permiten acceder a la canasta alimentaria basica)

Como una de las fuentes bésicas para la construccion de estos indicadores es la Encuesta Permanente
de Hogares, a fin de contar con datos de la misma onda para todos los aglomerados analizados, se
analizan los datos relativos al segundo semestre del afio 2006. Al igual que cuando se describieron las
caracteristicas del mercado de trabajo, los aglomerados son Partidos del Gran Buenos Aires, Gran La
Plata, Mar del Plata — Batan, Bahia Blanca — Cerri, y los dos aglomerados que comparten areas con

otras provincias San Nicolas — Villa Constitucion y Viedma — Carmen de Patagones.

15



De acuerdo al cuadro 6, los niveles de pobreza e indigencia de los Partidos del Gran Buenos Aires y del
aglomerado compartido Viedma — Carmen de Patagones superan amplia y alarmantemente a los demas
aglomerados. En ambos casos, alrededor de tres de cada diez personas estan bajo la linea de pobreza
y una de cada diez bajo la de indigencia, lo que significa mas de un veinte por ciento de hogares bajo la
linea de pobreza y entre un 7,3 de los hogares para el conurbano y un 8,1 por ciento para Viedma —

Carmen de Patagones debajo de la linea de indigencia.

Si bien los valores de los deméas aglomerados son muy inferiores, los porcentajes son de todas maneras
altos, en cuanto a la linea de pobreza la poblacion oscila entre un 16,3 por ciento y un 20,3 por ciento y
los hogares entre un 11,5 por ciento y un 14,6 por ciento. En cuanto a la linea de indigencia, Bahia
Blanca — Cerri presenta una poblacién por debajo del 8,0 por ciento mientras que los hogares son del
5,2 por ciento, lo que estaria implicando un alto nivel de hacinamiento de estas personas. En Mar del
Plata — Batan se observa un comportamiento parecido con un 7,2 por ciento de la poblacién por debajo

del nivel de indigencia y un 5,6 por ciento de hogares en dicha situacion.

Las otras dos jurisdicciones presentan valores que oscilan entre el 4 por ciento y el 6 por ciento tanto

cuando se considera hogares como poblacién en situaciéon de maxima vulnerabilidad.

Cuadro 1.6. Poblacion y Hogares. Tasas relativas a los niveles de pobreza e indigencia. Aglomerados de la
Provincia de Buenos Aires. 2do semestre 2006

% debajo de la linea de % debajo de la linea de
pobreza indigencia
Aglomerados Hogares Poblacion Hogares Poblacion

Partidos del GBA 22,9 30,2 7,3 9,7
Gran La Plata 12,7 17,1 4,5 5,5
Mar del Plata - Batan 11,5 16,3 5,6 7,2
Bahia Blanca - Cerri 12,8 19,3 52 8,0
S. Nicolas - V. Constitucion

14,6 20,3 51 57
Viedma - C. De Patagones

21,2 27,3 8,1 9,4

Fuente: http://www.ec.gba.gov.ar/estadistica/ftp/social/pobreza/pobrez.htm
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1.4 Aspectos relativos a la educacion
A fin de caracterizar brevemente a la poblacién de acuerdo a sus niveles de educacion la fuente mas
apropiada es el Censo 2001. Para esto se analizaran los siguientes indicadores: nivel de analfabetismo,

tasas de escolarizacion, nivel de ensefianza y nivel de atraso y perfil educativo de la poblacion adulta.

Segun se observa en el cuadro 1.7 el nivel de analfabetismo de la Provincia de Buenos Aires es muy
bajo, ya que menos de dos de cada cien personas carecen de capacidad de lecto escritura. Este
indicador no presenta diferencias segun se trate de personas del Conurbano Bonaerense o del resto de

la provincia.

Cuadro 1.7. Poblacién de 10 afios y mas. Porcentaje de analfabetismo por area. Provincia de Buenos Aires 2001

Area % de analfabetismo
Provincia de Buenos

Aires 1,6

24 Partidos del Gran

Buenos Aires 1,6

Resto de la Provincia de

Buenos Aires 1,6

Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2001.

En el cuadro 8 se presenta la condicién de asistencia segun sexo, edad y area de la provincia, estos
porcentajes equivalen a las tasas de escolarizacion por edad.

Segun se observa casi la totalidad de la poblacion en edad de asistir al EGB1, EGB2, EGB3, Primaria o
los primeros afios del secundario (6 a 11 afios y 12 a 14 afos) concurre a la escuela (alrededor del 98
por ciento), lo que no presenta diferencias por sexo o area, si bien debe resaltarse que cuando se pasa
de la edad 6 a 11 afios a la de 12 a 14 afios se observa un minimo nivel de abandono de alrededor de

un punto.

Como es de esperarse los nifios de 3 a 4 asisten en un menor porcentaje, lo que se incrementa
notablemente hacia los 5 afios, edad esperada para el nivel preescolar, que actualmente es obligatorio,
sin encontrarse diferencias por sexo. La proporcién de nifios de 3 a 5 afios que asiste es notablemente

superior en el resto de la provincia que en los 24 Partidos.

Por otro lado, hacia los 18 afios, solo una tercera parte sigue asistiendo a la educacién formal, con una

mayor preponderancia en las mujeres y en el resto de la provincia respecto del conurbano.

17



Cuadro 1.8. Poblacién de 3 afios 0 mas por condicién de asistencia escolar seguin sexo y edad y area. Provincia
de Buenos Aires. 2001

Total de la Provincia de Resto de la Provincia de 24 Partidos del Gran
Buenos Aires Buenos Aires Buenos Aires
Sexoy Condicién de asistencia Condicién de asistencia Condicién de asistencia
edad escolar escolar escolar
No No .
. . No asiste
Asiste asiste Nu_ngg Asiste asiste Nu_ngg Asiste pero Nqnqq
pero asistio pero asistio s, asistio
asistio asistio asistio
Total 32,3 63,3 441 32,0 64,4 3,6 32,5 62,7 4.8
3-4 54,1 1,8 44,11 62,3 1,6 36,1 49,4 1,8 48,7
5 83,7 1,5 14,7 89,4 1,2 9,4 80,5 1,7 17,8
6-11 98,4 0,6 0,9 98,9 0,5 0,6 98,2 0,7 1,1
12-14 97,6 2,1 0,4 97,6 2,1 0,3 97,5 2,1 0,4
15-17 84,8 14,8 0,5| 84,0 15,6 0,4 85,2 14,3 0,5
18-24 36,5 62,5 1,01 38,2 61,0 0,8 35,6 63,3 1,1
25-29 14,2 84,3 15| 144 84,5 1,2 14,2 84,2 1,6
30y méas 3,2 92,7 41 2,7 93,8 3,5 3,6 92,0 4.4
Varones 32,7 63,0 43| 32,3 64,1 3,6 33,0 62,3 4,7
3-4 53,3 1,8 449| 61,6 1,6 36,7 48,6 1,8 49,6
5 83,3 1,5 15,1| 89,1 1,2 9,8 80,1 1,7 18,2
6-11 98,4 0,7 1,0| 98,8 0,6 0,6 98,1 0,7 1,1
12-14 97,2 2,4 04| 97,2 25 0,3 97,2 2,3 0,4
15-17 83,1 16,3 0,5| 82,0 17,5 0,4 83,8 15,6 0,6
18-24 33,9 65,0 1,1| 35,0 64,0 0,9 33,3 65,5 1,2
25-29 13,4 85,0 1,6 13,5 85,2 1,3 13,4 84,9 1,7
30y mas 2,7 93,6 3,7 2,2 94,5 3,4 3,1 93,0 3,9
Mujeres 31,9 63,7 45| 31,6 64,7 3,6 32,0 63,0 5,0
3-4 55,0 1,8 43,3| 63,0 1,6 35,4 50,3 1,9 47,8
5 84,1 1,5 14,4| 89,7 1,3 9,0 81,0 1,6 17,4
6-11 98,5 0,6 0,9| 98,9 0,5 0,6 98,3 0,7 1,0
12-14 97,9 1,8 0,3| 98,0 1,7 0,3 97,8 1,8 0,4
15-17 86,4 13,2 0,4| 86,0 13,6 0,3 86,6 12,9 0,5
18-24 39,2 59,9 09| 414 57,9 0,7 38,0 61,1 1,0
25-29 15,1 83,6 1,4 15,3 83,7 1,0 14,9 83,5 1,6
30y més 3,7 91,9 4.4 31 93,3 3,6 4.1 91,1 4,8

Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas 2001.

En el cuadro 1.9 se presentan los niveles de ensefianza a los que asiste la poblacion de cada grupo de
edad, distinguido por sexo y &rea. Esta informacién permite conocer la proporcién que se encuentra
atrasada respecto a la edad tedrica que corresponda de acuerdo a los siguientes criterios: 6-11 para
EGB 1y 2, 12-14 para EGB 3 y 15-17 para el Polimodal.
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De acuerdo a la informacién presentada, los porcentajes de atraso se incrementan con la edad, ya que
para los nifios de 6 a 11 afios, se observa un 6 por ciento que todavia asiste a inicial o preescolar, entre
los menores de 12 a 14 afos, un 20 por ciento asiste a EGB 2, entre los adolescentes de 15 a 17 afios,
una tercera parte asiste a EGB3 y entre los de 18 y 24 afios, solo la mitad asiste a nivel superior, aunque
en este caso puede tratarse de menores de 18 afios que todavia se encuentran asistiendo al nivel

medio. Estos datos no presentan variaciones por sexo o area.

Cuadro 1.9. Poblacion de 3 afios 0 mas que asiste por nivel de ensefianza segin sexo y area. Provincia de
Buenos Aires. 2001

Total de la Provincia de Buenos Aires Resto de la Provincia de Buenos Aires 24 Partidos del Gran Buenos Aires
Nivel de ensefianza Nivel de ensefianza Nivel de ensefianza
Sexo y edad E E E E E E E E E
Inicial/ | G G G . G G G - G G G
prees | B B B Pol | Sup | Inicial/ prees B B B Pol | Sup | Inicial/ prees B B B Pol | Sup
1 2 3 1 2 3 1 2 3
Total 13,2 19,0 | 18,6 | 20,8 | 14,7 | 13,6 | 14,3 18,71 18,4 20,3 |14,3|14,0| 125 19,21 18,8 (21,2149 | 134
3.4 100,0 | -- - - - -- 100,0 - - - - -- 100,0 - -- -- -- --
5 99,4 06 |- - - - 99,4 06 |- - - - 99,4 06 |- -- -- --
6-11 59 525(41,4(02 |- - 6,0 52,1|41,7(0,2 |- - 59 52,841,102 |-- --
12-14 - 09 |213(774(04 |- - 0,8 |206(783|03 |- -- 09 |21,8(768|05 |-
15-17 - 04 |06 [345(|645|01 |- 03 |05 [330(66,1|01 |- 04 |07 [353|635]|01
18-24 - 09 |07 (88 |328]|568]|-- 09 |06 |78 |30,0]60,7]|- 1,0 [0,7 |94 |345|545
25.29 - 18 (14 |12,2|8,2 [765]- 1,6 (10 |(110|7,0 [794]-- 19 (16 (128|838 |[749
. - 6,9 |78 [21,7]|10,5(53,1]-- 57 |55 |209|10,8 (57,1 - 74 |89 |220|10,4 (512
30y mas
Varones 13,5 19,9119,2|21,3(146 (11,6 | 14,6 19,6 | 19,0 | 20,7 | 14,1 | 12,0 | 12,8 20,0194 (21,6 |14,8| 113
34 100,0 | -- - - - - 100,0 - - - - - 100,0 - - - - -
5 99,4 |06 |- - - - 99,4 06 |- - - - 99,4 06 |- - - -
6-11 59 53,1408 (0,2 |- - 6,0 52,7|41,1(02 |- - 5.8 53,4406 (02 |-- --
12-14 - 10 [(228|758|05 |- - 09 |220(767(04 |- -- 1,0 [232|752|05 |-
15-17 - 04 |08 [378(609|01 |- 04 |06 [362|626|01 |- 04 |08 [387|599]|01
18-24 - 1,2 (08 |10,3|37,7(501 |- 1,2 (0,7 |91 |343|546]-- 1,1 {08 |10,9|39,7|475
2529 - 20 |15 [12,7(9,0 |749]|-- 21 |11 (11876 |773|- 19 (16 |132]|97 |735
30y més - 74 |86 |206|10,3|531]-- 6,7 |60 [19,1105|57,6|- 77 198 [21,210,2]|51,0
Mujeres 12,9 18,3 18,1 20,4 |14,8|15,6| 14,0 17,9117,8 (19,8 |14,5|16,0| 12,2 18,51 18,2 (20,7 | 149|154
3.4 100,0 | -- - - - - 100,0 - - - - - 100,0 - -- -- -- --
5 99,4 06 |- - - - 99,5 05 |- - - - 99,4 06 |- -- -- --
611 5,9 51,9(420[02 |- - 6,1 51,4(424]02 |- - 5,9 52,241,702 |- -
12-14 - 0,8 [19,8]79,0[04 |- - 0,6 [19,1]80,0([03 |- - 0,8 [203]785[04 |-
15-17 - 03 [05 [31,2|679[01 |- 03 [04 [298]694]01 |- 03 [05 [32,0[671]0,1
18-24 - 0,7 |05 |75 |28,6]62,6]|-- 06 |05 [6,7 |26,3|659]- 08 |06 [80 |[300]60,6
25.99 - 16 |13 (11,775 |779]|- 1,2 |08 [10,3|6,5 |812]|-- 19 |15 [(125|8,0 |76,1
. - 66 |73 [224106|531]-- 51 |51 [22,0(11,0]|56,8]| - 73 |84 [226|105]|513
30y mas

Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacién, Hogares y Viviendas 2001.

Nota: la poblacién que declaré que asiste a niveles educativos y/o grados o afios pertenecientes a la estructura educativa
anterior a la Ley Federal de Educacion ha sido asignada al afio equivalente de la nueva estructura educativa. En este sentido
cabe aclarar que EGB1 equivale al 1°, 2° y 3° grados del nivel primario; EGB2 equivale al 4°, 5° y 6° grados del nivel primario;
EGB3 equivale al 7° grado del nivel primario y 1° y 2° afios del nivel secundario. Por tltimo el nivel polimodal equivale al 3°, 4°y
5° afios del nivel secundario. La poblacién que asiste a 6° afio del nivel secundario ha sido incluida en el nivel polimodal.
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En cuanto al nivel de instruccién de la poblacién de la provincia, se observa que poco mas de la mitad
ha alcanzado el primario completo o secundario incompleto, mientras que aproximadamente un cuarto
ha finalizado el nivel secundario, algunos de los cuales transitaron fallidamente por el nivel superior y
menos del 10 por ciento ha culminado el nivel superior. Resulta preocupante notar que un 15 por ciento
no ha terminado el nivel primario, aunque se trata mayormente de personas ancianas. Si bien no se
encuentran grandes diferencias por area, en el resto de la provincia es un tanto mayor la proporcion de
personas que han terminado la universidad o el terciario. Por otra parte, en todos los casos las mujeres

han alcanzado mayor nivel educativo que los hombres. (Cuadro 1.10)

Cuadro 1.10. Poblacion de 15 afios 0 mas por maximo nivel de instruccion alcanzado segin sexo, grupos de edad
area. Provincia de Buenos Aires. 2001

Total de la Provincia de Buenos | Resto de la Provincia de Buenos | 24 Partidos del Gran Buenos
Aires Aires Aires
Méaximo nivel de instruccion Méaximo nivel de instruccion Méaximo nivel de instruccion
alcanzado alcanzado alcanzado
Sexoy
grupos

de edad Hasta | Primario Sec Hasta | Primario Sec Hasta | Primario Sec
primario | comp o comp | Sup primario | comp o comp | Sup primario | comp o comp | Sup
inc sec inc 0 Sup | comp inc sec inc 0 Sup | comp inc sec inc 0 sup | comp

inc inc inc
Total 15,6 53,2| 23,7 7,5 15,9 52,3| 23,0 8,8 15,4 53,7| 24,1 6,8
15-19 5,5 82,6 119 -- 51 83,0| 118 -- 5,7 82,3| 119 --
20-24 5,5 46,8 | 44,8 29 5,2 46,2 | 45,2 3,4 5,6 47,2 | 44,6 2,6
25-29 6,8 47,3| 35,8| 10,1 6,3 457 | 357| 124 7,1 48,2 35,8 8,8
30-39 9,1 49,8| 27,9| 13,2 8,3 485 | 27,4| 15,7 9,6 50,5| 28,2| 117
40-49 13,8 51,2| 23,7| 11,3 12,5 50,9| 234| 131 14,5 51,4| 23,9| 10,3
50-59 21,7 51,3| 18,4 8,5 20,3 51,6 | 18,2 9,9 22,6 51,1| 18,5 7,7
60-69 30,2 50,8 | 13,8 5,2 29,9 50,5| 13,5 6,0 30,4 51,0| 13,9 4,7
70-79 39,0 47,4 9,7 3,8 42,3 44 4 9,2 4.2 36,7 49.6| 10,1 3,6
80y més 449 44,4 7,4 3,4 49,1 41,0 6,5 3,4 41,4 47,2 8,1 3,4
Varones 15,0 55,9 23,1 6,0 15,7 549 225 6,8 14,5 56,5| 234 55
15-19 6,6 84,0 9,4 -- 6,3 84,3 9,4 -- 6,8 83,9 9,3 --
20-24 6,3 51,8| 40,4 1,6 6,3 51,1| 40,7 19 6,3 52,1| 40,2 14
25-29 7,4 52,0| 34,3 6,3 7,2 50,3| 34,5 8,1 7,6 52,9| 34,2 5,4
30-39 9,5 53,5| 27,8 9,2 9,0 52,2| 27,8| 11,0 9,8 54,2 27,9 8,2
40-49 14,2 53,7| 22,7 9,5 135 53,2| 22,7| 10,6 14,6 54,0| 22,6 8,8
50-59 21,9 524 | 17,7 79 215 52,7| 17,3 8,4 22,2 52,2| 18,0 7,6
60-69 28,7 51,2| 14,4 5,6 29,5 50,8 | 13,8 6,0 28,2 51,5| 14,9 54
70-79 36,2 47,3| 11,6 4,8 40,7 44,1 10,3 4,9 33,0 49,7 12,6 4,7
80y mas 42,9 43,6 9,0 4,5 48,8 39,8 7,2 4,3 37,9 46,7| 10,5 4,8
Mujeres 16,2 50,6 | 24,3 8,9 16,2 498 | 23,5| 10,5 16,2 51,1| 24,7 7,9
15-19 4.4 81,1| 14,5 -- 4,0 81,7| 143 -- 4,6 80,8| 14,5 --
20-24 4.7 41,9| 49,2 4,2 4,2 41,1 49,8 5,0 5,0 42,3| 48,9 3,8
25-29 6,2 42,7| 37,3| 13,8 54 410] 36,9 16,7 6,7 436 374 123
30-39 8,8 46,2| 28,0 171 7,5 450] 27,1| 20,4 9,5 46,9 | 28,5 15,2
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40-49 13,4 48,8 | 24,7 131 11,6 48,6 | 24,2| 156 14,5 489 | 250 116

50-59 215 50,3| 19,0 9,1 19,1 50,6 | 190 11,3 23,0 50,2 | 19,0 7,8
60-69 31,4 50,6 | 13,2 4,8 30,3 50,4| 13,4 6,0 32,1 50,7| 131 4,1
70-79 40,9 47,5 8,4 3,2 43,4 44,6 8,3 3,7 39,2 49,5 8,5 2,8

80 y mas 45,8 448| 66| 28 49,3 415| 6,2 3,0 43,0 474 69| 27
Fuente: INDEC. Censo Nacional de Poblacién, Hogares y Viviendas 2001.

Nota: la poblacion que declar6 que asiste 0 asistid a niveles educativos y/o afios pertenecientes a la estructura educativa
correspondiente a la Ley Federal de Educacion ha sido asignada al nivel y/o afio equivalente de la vieja estructura educativa. En
este sentido cabe aclarar que el nivel primario equivale a los afios 1° a 7° de la Educacion General Bésica y el nivel secundario
equivale al 8° y 9° afios de la Educacion General Bésica y a todos los afios del nivel polimodal.
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CAPITULO 2
DATOS GENERALES DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

En este capitulo, el objetivo es describir la magnitud del consumo de sustancias psicoactivas en la
poblacion de 12 a 65 afios, segun sexo, edad y region. Esta magnitud del consumo se diferencia
segun referencias temporales, el consumo ocurrido alguna vez en la vida, el de los Gltimos 12 meses
y el de los ultimos 30 dias y se expresan en prevalencias de vida, afio y mes. En la descripcion del
consumo, conocer la edad de inicio es un dato central al momento de definir programas preventivos
y en este sentido es un indicador importante en el analisis del consumo. Como complemento a las
tasas de consumo, la informacién sobre la tasa de incidencia o nuevos consumidores indica la
proporcion de nuevos usuarios de sustancias sobre el total de la poblacion en riesgo, que se
incorpora al consumo en un periodo de tiempo y usualmente se utiliza la medida anual. Se analizan

estas tasas por sexo, edad y region para dar cuenta de la especificidad de los nuevos consumidores.

Por ultimo, se presenta la informacion sobre el consumo problematico de bebidas alcohdlicas,
entendiendo que en patrones alimenticios como los del pais, donde el consumo es generalizado, es
necesario identificar los consumos criticos. Respecto de las principales drogas ilicitas marihuana,
cocaina y pasta base, se analiza la intensidad del consumo y la magnitud de los usuarios que

presentan signos de dependencia.
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2.1Datos generales sobre consumo de sustancias psicoactivas.

Cuadro 2.1: Prevalencia (%) de vida de consumo de sustancias psicoactivas segun sexo. Poblacion de 12 a 65
afos. Provincia de Buenos Aires 2006.

Sustancia Varones Mujeres prg\c/)itr?(lzia Total pais
Tabaco 58.3 46.9 52.5 51.7
Alcohol 78.8 64.5 715 73.9
Tranquilizantes sin pm 11 15 11 36
Estimulantes sin pm 20 192 16 1.6
Inhalantes 15 10 13 1.2
Marihuana 196 12.9 16.2 15.8
Cocaina 10.6 6.7 8.6 7.9
Pasta Base-Paco 1.0

1.2 0.8 1.0
Extasis

1.6 1.2 1.4 1.4
Asis 2.1 1.4 1.7 1.8
Crack 0.2+ 0.2+ 0.2+ 0.2
Heroina 0.5+ 0.2+ 0.3 0.4
Opio 0.3+ 0.1+ 0.2+ 0.3
Morfina 01+ B 0.1+ 0.1
Alucinégenos 1.6

1.9 1.2 1.6
Ketamina 0.6 0.4 0.5 0.5
Otras drogas 0.5+ 0.2+ 0.3 0.4
Alguna droga ilicita 207 13.4 170 16.5

+ CV superior al 25%
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El 52.5% de la poblacion fumoé alguna vez en la vida y el 71.5% tomé alguna bebida alcohdélica, similar al
promedio nacional.

Un 17%, aproximadamente 1.400.000 personas, han consumido alguna droga ilicita, un 20.7% de los
varones y el 13.4% de las mujeres.

La droga ilicita de mayor consumo es la marihuana, que presenta una tasa global del 16.2%, algo
mayor al promedio nacional. Si bien el consumo de las mujeres supera el 10%, es mayor entre los
varones que se aproxima al 20%.

Cocaina es la segunda droga ilicita de mayor consumo en la vida, donde es levemente mayor al

consumo nacional, 8.6% y 7.9% respectivamente.

Cuadro 2.2: Prevalencia (%) de vida de consumo de sustancias psicoactivas segun grupos de edad. Poblacion de
12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires.2006

Grupo de Edad
Sustancia 12 a 17 anos|18 a 24 ainosf25 a 34 afos|35 a 49 afnos|50 a 65 anos

Tabaco

29.0 54.6 55.6 56.7 55.5
Alcohol 52.5 80.9 78.3 71.8 69.7
Tranquilizantes sin pm

0.9+ 1.3+ 1.6 1.3 1.3
Estimulantes sin pm

1.1+ 1.7 2.0 1.8 1.1
Inhalantes

1.3+ 1.8 1.1 1.4 0.9
Marihuana 11.4 235 22.9 14.0 11.4
Cocaina 5.7 10.4 12.5 8.2 6.7
Pasta Base-Paco 0.6+ 1.8+ 1.6 0.8+ 0.6+
Extasis

0.4+ 2.0 1.7 1.8 1.1
Otras drogas 0.2+ 0.4+ 0.4+ 0.3+ 0.3+
Alguna droga ilicita

12.1 245 24.3 14.7 11.9

+ CV superior al 25%

A partir de los 18 afios se incrementan notablemente las tasas de consumo de alcohol y tabaco, pero el
porcentaje de fumadores se mantiene a medida que aumenta la edad, en tanto que decrecen las tasas

de consumo de alcohol.
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En adultos jovenes, de 25 a 34 afios encontramos las mayores tasas de consumo de psicofarmacos
(tranquilizantes y estimulantes sin prescripcion médica) y entre los 18 y 34 afios, los mayores consumos

de marihuana y cocaina.

Cuadro 2.3: Prevalencia (%) de vida de consumo de sustancias psicoactivas segun regién. Poblacion de 12 a 65
afos. Provincia de Buenos Aires.2006

. (e} o [} S N _ >
sl T || E| 2 55 | 5 |s2 | B3| = | & | B
§5| 2 | 5| | 2 |ce | B |55 | =8| R | = | &
Q5 0} s = = £ I = |03 Sa| < c ©
Sustancia
Tabaco
50.0| 46.8 | 49.5 |41.3| 51.2 | 52.1 | 549 | 535 | 545 | 43.0 | 55,5 | 56.5
Alcohol 75.1180.3|68.1|639| 68.7 | 708 | 746 | 66.3 | 726 | 66.6 | 79.3 | 81.1

Tranquilizantes sin pm
1.9+ | 3.4+ | 0.2+ |0.2+| 1.5 1.6 1.1+ | 0.8+ | 0.7+ 1.4+ 1.9+ 1.1+

Estimulantes sin pm
3.1+ 3.0+ | 2.7+ | 0.7+ | 1.7 1.6 1.3 0.7+ 1.8+ 1.0+ | 4.0+ 1.2+

Inhalantes

3.0+ [ 2.7+ 29+ |06+ 1.1 14 1.0+ [ 0.9+ | 1.6+ | 1.8+ | 2.1+ | 0.9+
Marihuana 15.0] 145 |144+]1 98 | 17.1 | 158 | 16.0 | 129 [ 148 | 148 | 22.3 | 20.7
Cocaina 8.2+ 110.7+]10.1+| 4.9+ | 8.9 8.9 8.6 6.8 8.6 6.9+ | 10.4+| 85
Pasta Base-Paco 1.5+ ] 3.3+ [ 0.7+ | 0.3+ | 0.6+ 1.6 0.7+ | 0.4+ | 1.2+ | 1.1+ | 0.2+ | 0.9+
Extasis 2.4+ | 1.7+ | 0.8+ 1.7 | 1.3 | 1.3+ | 0.6+ | 25+ | 1.0+ | 0.7+ [ 1.2+
Hashis 3.6+ 24+ 118+ 09+ 2.0 1.4 1.7 09+ | 23+ | 1.1+ | 25+ | 1.9+
Crack 0.3+ | 0.2+ 0 0 0.2+ | 0.3+ | 0.3+ 0.2+
Heroina 0.4+ | 1.7+ | 0.3+ | 0.2+ | 0.3+ | 0.6+ | 0.3+ 0.2+ 1.0+
Opio 0.4+ | 0.7+ 0 0 0.2+ | 0.3+ | 0.2+ 0.2+
Morfina 0.4+ 0 0 0 0.1+ | 0.1+ | 0.1+ 0.1+

Alucin6genos
1.8+ 20+ | 1.6+ |04+]| 1.7 1.5 1.7 1.5+ 1.0+ 1.6+ 3.2+ 1.3+

Ketamina 1.6+ 0 0.9+ [ 0.5+ | 0.6+ 0.4+ 0.5+ 0.1+ 1.2+ 0.4+

Otras drogas 0.9+ | 1.2+ | 0.5+ | 0.1+ 0.3+ | 0.4+ | 0.3+ | 0.1+ | 0.2+ 1.8+ | 0.3+

Alguna droga ilicita

1541166 1144|199 | 178 | 171 | 16.6 | 134 | 16.0 | 150 | 23.7 | 21.2

+ CV superior al 25%
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El consumo de tabaco por regién, si bien es alto en todas ellas, en dos regiones del GBA (La Matanza y
Gral. Rodriguez), Chivilcoy y La Plata, tienen las tasas mas altas. En estas dos regiones, también se
encuentran las tasas mas elevadas del consumo de marihuana y de alguna droga ilicita.

En el GBA se encuentran tasas de consumo de cocaina entre un 8% y 9%.

Cuadro 2.4: Prevalencia (%) de afio de consumo de sustancias psicoactivas segun sexo. Poblacién de 12 a 65
afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

Sustancia Varones Mujeres prg\c/)itr?clzia Total pais
Tabaco 40.2 315 35.7 34.7
Alcohol 70.8 53.0 617 62.9
Tranquilizantes sin pm 11 15 11 1.2
Estimulantes sin pm 0.5+ 0.2+ 0.3 0.4
Inhalantes 0.1+ 0.1+ 01 0.1
Marihuana 8.1 4.9 6.5 6.9
Cocaina 3.2 292 27 2.6
Pasta Base-Paco 0.6 0.3+ 0.4 0.5
Extasis

0.4+ 0.4 0.4 0.1
Otras drogas 0.4 0.2 03 0.3
Alguna droga ilicita 8.8 5.4 21 73

+ CV superior al 25%

El consumo reciente se presenta similar al observado a nivel nacional. Un mayor consumo entre los
varones, tanto de drogas legales como ilegales, y mayor consumo de marihuana y cocaina entre las
drogas ilicitas.

Unas 580.000 personas consumieron alguna droga ilicita en el tltimo afio, que representan el 7.1% del

total de la poblacién de 12 a 65 afios.
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Cuadro 2.5: Prevalencia (%) de afio de consumo de sustancias psicoactivas segun grupos de edad. Poblacién de
12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires.2006

Grupo de Edad
Sustancia 12 a 17 afios | 18 a 24 afios | 25 a 34 afos | 35 a 49 aflos | 50 a 65 afios

Tabaco

21.8 42 .4 40.3 38.4 32.5
Alcohol 45.0 72.3 67.8 62.7 58.1
Tranquilizantes sin pm

0.9+ 1.2+ 1.5 1.3 1.3
Estimulantes sin pm

0.1+ 0.5+ 0.4+ 0.5+ 0.2+
Inhalantes

0.2+ 0.1+ 0.1+ 0.1+
Marihuana 6.3 10.7 8.8 4.7 4.3
Cocaina 2.3+ 4.4 3.4 2.3 1.7
Pasta Base-Paco 0.5+ 0.9+ 0.5+ 0.3+ 0.2+
Extasis 0.2+ 0.6+ 0.4+ 0.6+ 0.2+
Otras drogas 0.2 0.4 0.4 0.5 0.2
Alguna drogailicita

7.2 11.8 9.5 5.1 4.6

+CV superior al 25%

El consumo de tabaco y alcohol se incrementa entre los 18 y 24 afios, para luego descender. Esta franja
etaria presenta las tasas de consumo mas altas en todas las sustancias. Unos 150.000 jévenes entre 18

y 24 afios presentan consumo reciente de alguna droga ilicita.
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Cuadro 2.6: Prevalencia (%) de afio de consumo de sustancias psicoactivas segun regién. Poblaciéon de 12 a 65
afos. Provincia de Buenos Aires.2006

\ 2 ° |o K 3 _ >
sl 8| e |E| 2 [55 | 5 |s2 | B3| 5 | 8 | &
< c S c < 1%} T = IS SIS - ® N S o
Sustancia o -
Tabaco
34.0 136.5| 32.8 |128.7| 34.2 35.7 37.0 36.1 39.8 29.2 41.6 38.4
Alcohol

68.5[70.0] 63.0 |545([ 585 [ 609 | 645 | 53.1 | 65.7 | 58.1 | 644 | 71.8

Tranquilizantes sin pm
1.8+ 33+ 0.2+ [0.2+] 1.4 1.5 1.1+ 0.8+ 0.7+ 1.3+ 1.9+ 1.1+

Estimulantes sin pm

0.8+ | 1.0+ 0.3+ 0.4+ 0.2+ 0.2+ 0.3+ 0.4+ 2.1+ 0.2+
Inhalantes

0.1+ 0 0.2+ [ 0.1+ 0.1+ 0.1+ 0.2+ 0.2+ 0.1+
Marihuana 6.4+ | 6.8+ | 7.4+ | 3.9+ 6.9 6.2 6.3 5.0+ 5.0 6.9+ 8.6+ 9.4
Cocaina 3.6+ |4.3+] 3.0+ |0.7+| 2.3 3.3 2.4 2.0+ 2.1+ 3.0+ 3.3+ 2.9+
Pasta Base-Paco 0.5+ | 2.6+ | 0.7+ 0.3+ 0.8+ 0.2+ 0.4+ 1.0+ 0.2+ 0.3+
Extasis 1.1+ | 0.5+ | 0.2+ 0.4+ 0.4+ 0.3+ 0.6+ 0.5+ 0.7+ 0.3+
Otras drogas 0.9+ | 0.5+ | 0.2+ 04+ | 0.4+ | 0.1+ | 0.2+ | 0.1+ [ 0.4+ | 0.5+ | 0.2+

Alguna droga ilicita

7.0+ [79+] 74+ [3.9+| 74 7.1 6.8 5.3+ 5.2 8.0+ | 9.4+ | 10.1

+ CV superior al 25%

Chivilcoy y La Plata tienen el porcentaje mayor de fumadores en el ultimo afio, y de alcohol La Plata y
Pehuajo.

Respecto del consumo de drogas ilicitas, La Plata presenta la tasa mas alta, con el 9.4% en el consumo
de marihuana, seguido por San Isidro, Lomas de Zamora y La Matanza. Respecto del consumo de
cocaina, Lomas de Zamora tiene una tasa del 3.3%, seguido por La Matanza y San Isidro. En otras
regiones se observan tasas mas altas, como en Chivilcoy, Azul, Bahia Blanca y Pehuajo, pero tienen
mayor variabilidad.

Considerando “Alguna droga ilicita”, el mayor consumo esté en La Plata, seguido por San Isidro, Lomas

de Zamora y La Matanza.
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Cuadro 2.7: Prevalencia (%) de mes de consumo de sustancias psicoactivas segun sexo. Poblacion de 12 a 65
afos. Provincia de Buenos Aires 2006.

Sustancia Varones Mujeres pr(-)r\(/)itr?éia Total pais
Tabaco 37.2 29.4 33.2 32.1
el 61.8 39.5 50.5 50.4
Tranquilizantes sin pm 0.5+ 0.7 06 0.6
Estimulantes sin pm 0.3+ 0.1+ 0.2+ 0.2
Inhalantes ) 3 . -
Marihuana 5.0 3.3 4.1 4.4
Cocaina 1.7 15 1.6 1.6
Pasta Base-Paco 0.3+ 0.2+ 0.2+ 0.2
Extasis

0.2+ 0.1+ 0.2+ 0.2
Otras drogas 0.1+ 0.1+ 0.1
Alguna drogailicita 5.4 36 45 4.8

+CV superior al 25%

Fuman actualmente (2006) en la provincia, el 33.2%, un poco mas de 2.700.000 personas entre 12 a 65
afios, 1.220.000 mujeres y 1.500.000 varones. El 50.5% de la poblacién tomé alguna bebida alcohdlica,

el 4.1% consumié marihuana (340.000 personas) y el 1.6% cocaina (130.000 personas).

En todas las sustancias, el consumo es mayor entre los varones. Y estas tasas son similares al total

nacional.
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Cuadro 2.8: Prevalencia (%) de mes de consumo de sustancias psicoactivas segin grupos de edad. Poblacién de
12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires.2006

Grupo de Edad
Sustancia 12 a 17 afos | 18 a 24 afios | 25 a 34 aflos | 35 a 49 afilos | 50 a 65 afos

Tabaco

18.5 39.5 37.6 36.2 30.1
Alcohol 31.7 59.7 55.8 51.3 49.0
Tranquilizantes sin pm

0.4+ 0.5+ 0.8+ 0.8+ 0.6+
Estimulantes sin pm

0.2+ 0.2+ 0.3+ 0.2+

Inhalantes
Marihuana 4.4 6.4 5.6 3.1 2.7
Cocaina 1.3+ 2.9 2.2 1.3 0.9
Pasta Base-Paco 0.4+ 0.7+ 0.1+ 0.1+ 0.1+
Extasis 0.3+ 0.1+ 0.3+ 0.1+
Otras drogas 0.1 0.1
Alguna droga ilicita

5.0 7.0 6.0 3.4 2.9

+ CV superior al 25%

Los grupos que tienen mayor consumo actual son los jévenes de 18 a 24 afios, tanto de tabaco, alcohol
como de drogas ilicitas. Unos 87.000 jovenes de esta edad presentan consumo actual de alguna droga
ilicita, principalmente marihuana y cocaina. En términos de cantidades, también consumen actualmente

unas 97.000 personas de 25 a 34 afios y unas 50.000 de adolescentes de 12 a 17 afios.
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Cuadro 2.9: Prevalencia (%) de mes de consumo de sustancias psicoactivas segin Region. Poblacién de 12 a 65
afos. Provincia de Buenos Aires.2006

() o ) N >
c | S £ s |oa o g o 5) &
£ol S| £ | E| 8 g2 | <552 | S8l 3 | & | 2
Ss| S 3 S £ 5 “g|l6s Sa| <« 2
Do | & - 5 & |oN s| © = < o
H o (¢)] — x O
Sustancia
Tabaco
31.21325| 30.1 |27.1]| 31.8 | 33.1 | 351 | 320 | 369 | 275 | 40.0 | 34.1
Alcohol 60.8 | 57.7| 48.3 |49.2| 46.4 | 49.8 | 524 | 42.6 | 57.0 | 50.0 | 56.4 | 58.9
Tranquilizantes sin pm
0.4+ | 1.0+ 0.7+ 0.8+ 0.7+ 0.1+ 1.0+ 0.9+ 0.3+
Estimulantes sin pm
0.5+ 0.2+ 0.2+ 0.2+ 0.2+ 0.2+ 0.2+ 1.7+ 0.2+
Inhalantes
0.1+
Marihuana 3.2+ |27+ 21+ |27+ 4.4 4.1 4.3 3.6+ 3.4 4.6+ 5.0+ 5.1
Cocaina 23+ 1.4+ 0.2+ | 0.2+ 1.4 1.9 1.5 1.4+ 0.9+ 1.9+ 2.6+ 2.1+
Pasta Base-Paco 0.5+ 0.1+ 0.6+ 0.1+ 0.1+ 0.4+ 0.2+ 0.1+
Extasis 0.3+ | 0.1+ | 0.1+ | 0.4+ | 0.1+ | 0.4+
Otras drogas 0.1+ | 0.1+
Alguna droga ilicita
52+ 3.5+ 3.1+ | 2.7+| 4.6 4.6 45 3.8+ 3.4 5.0+ 5.8 54

+ CV superior al 25%

Chivilcoy tiene la tasa mayor de fumadores actuales, seguido por Mar del Plata: 40% y 36.9% de

fumadores en la actualidad.

La Plata y Chivilcoy presentan las tasas mas altas de consumo actual de alguna droga ilicita, seguidas
por San Isidro, Lomas de Zamora y La Matanza y este consumo actual es principalmente de marihuana

y cocaina.

En sintesis, unas 580 mil personas en la provincia consumieron en el ultimo afio alguna droga
ilicita, principalmente marihuana y cocaina. Los varones consumen mas que las mujeres y tal
como se observa a nivel nacional e incluso internacional, el mayor consumo esta entre la
poblacién joven de 18 a 34 afios.

El analisis por regién indica que en La Plata, seguida por San Isidro, Lomas de Zamora y La
Matanza se encuentran las tasas mayores de consumo de marihuana. Respecto del consumo

reciente o anual de cocaina, es mayor en Lomas de Zamora seguida por La Matanza y San Isidro.
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Otras regiones como Chivilcoy, Azul, Bahia Blanca y Pehuajo6 tienen tasas altas, pero son datos
menos estables.

Un tercio de los habitantes de la provincia fuman actualmente (2006) y en mayor medida los
varones. Este indicador es similar al promedio nacional y el mayor porcentaje de fumadores se
encuentra en Chivilcoy y Mar del Plata.

La mitad de las personas entre 12 a 65 afios, el 50.5%, tomaron alguna bebida alcohdlica en el

altimo mes, unas 4.100.000 personas.

2.2 Edad de inicio en el consumo de sustancias

La edad de inicio en el consumo de alcohol se ubica en los 17 afios y de tabaco en los 16 afios entre los

varones, un afio mas para las mujeres.

Cuadro 2.10: Medidas estadisticas de la edad de inicio de consumo de tabaco y alcohol segin sexo. Poblacién de
12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

Sustancia Media Mediana
Tabaco
Total 16 15
Varones 16 15
Mujeres 17 16
Alcohol
Total 17 16
Varones 16 16
Mujeres 17 16

El consumo de sustancias inhalables esta claramente referenciado en poblaciones jovenes, ubicandose
la edad de inicio en los 15 afios. Los varones en los 16 y las mujeres en los 15. El 50% de la poblacion

gue hizo uso de estas sustancias se iniciaron en el consumo a esta edad.
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En el caso de los tranquilizantes, la edad de inicio se ubica en los 30 afios, 31 en el caso de los varones
y en 34 entre las mujeres. El 50% de quienes consumieron tranquilizantes sin prescripcién médica lo

hicieron a los 30 afios.

El inicio en el consumo de estimulantes es anterior, con un promedio de 23 afios, las mujeres a los 26
afnos promedio y los varones a los 21 afios. De todas maneras, el 50% de estos usuarios iniciaron el

consumo promediando los 20 afios de edad.

Cuadro 2.11: Medidas estadisticas de la edad de inicio de consumo de sustancias de uso indebido segin sexo.
Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

Sustancia Media | Mediana
Inhalantes
Total 15 15
Varones 16 15
Mujeres 15 14

Tranquilizantes

S/PM
Total 33 30
Varones 31 30
Mujeres 34 32

Estimulantes

S/PM
Total 23 19
Varones 21 17
Mujeres 26 20
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Cuadro 2.12: Medidas estadisticas de la edad de inicio de consumo de sustancias ilicitas segin sexo. Poblacién de
12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

Sustancia Media Mediana
Marihuana
Total 18 17
Varones 18 18
Mujeres 18 17
Cocaina
Total 19 18
Varones 19 18
Mujeres 18 18
Pasta base
Total 18 18
Varones 19 18
Mujeres 18 18
Extasis
Total 18 17
Varones 18 17
Mujeres 18 17

Observadas las drogas ilicitas, el inicio en el consumo de marihuana se ubica en los 18 afios,
conjuntamente con el inicio en el consumo de pasta base y éxtasis. A los 18 afios se ubica el promedio
de edad de inicio en el consumo de cocaina. El 50% de la poblacion que consumid alguna vez
cualquiera de estas drogas, la consumié por primera vez a los 17 y 18 afios. En todos los casos, no hay

diferencias significativas entre varones y mujeres.
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2.3 Analisis de los nuevos consumidores o incidencia

La tasa de incidencia anual indica el porcentaje de nuevos consumidores en el Ultimo afio sobre el total
de la poblacion en riesgo. Esta medida indica un aspecto importante del problema al identificar la

celeridad que presenta el consumo en una poblacion determinada.

La tasa de incidencia del uso de drogas resulta de la division del nUmero de personas que empezaron
a usar drogas durante el ultimo afio y el nUmero de personas que corren el riesgo de usar una droga
determinada por primera vez. La “poblacidn en riesgo” es la poblacion total bajo estudio menos aquellos
gue ya han usado drogas antes del ultimo afio, es decir, aquellos que no han consumido una

determinada droga al inicio del periodo.
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Cuadro 2.13: Incidencia anual de consumo de sustancias psicoactivas segun sexo. Provincia de Buenos Aires.

2006
SEXO Total )
Sustancias Varones Mujeres provincia | Total pais
Tabaco
199989 171618 371607
10,1% 6,9% 8,3% 8.1%
Alcohol
385184 292953 678137
28,6% 15,5% 21,0% 23.0%
Tranquilizantes sin
pm 24009 25835 49844
0,6% 0,6% 0,6% 0.6%
Estimulantes sin pm
4959 3952 8911
0,1% 0,1% 0,1% 0.1%
Inhalantes
3866 2900 6766
0,1% 0,1% 0,1% 0.1%
Marihuana
81570 70701 152271
2,4% 1,9% 2,2% 2.0%
Cocaina
36871 28516 65387
1,0% 0,7% 0,9% 0.9%
Pasta base-paco
10628 3705 14333
0,3% 0,1% 0,2% 0.2%
Extasis
7935 10157 18092
0,2% 0,2% 0,2% 0.3%
Otras drogas
8074 6917 14991
0,2% 0,2% 0,2% 0.2%

Las tasas de incidencia méas altas se corresponden a los consumos recientes de alcohol y tabaco, para

luego continuar con marihuana y cocaina.

Comenzaron a fumar en el Ultimo afio unas 371.607 personas, casi 200 mil varones y 170 mil mujeres.

Representan el 12.6% de los fumadores del ultimo afio.

Se iniciaron en el consumo de alcohol unas 678.137 personas.
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Respecto del consumo de drogas ilicitas, 110.970 personas comenzaron a consumir alguna droga ilicita

en el Ultimo afio, de las cuales, un poco mas de 57 mil son varones y alrededor de 53 mil mujeres.

Es decir que el 19% de los consumidores de alguna droga ilicita en el Gltimo afio se iniciaron

durante ese periodo.

Especificamente los nuevos usuarios de marihuana son 152.271 personas (alrededor de 81.500 varones

y 70.700 mujeres). Representan el 28.5% de los usuarios del dltimo afo.

Los nuevos usuarios de cocaina del ultimo afio se estiman en 65.387 personas, y son el 29.8% de los

consumidores del afo.

Las tasas de incidencia en la provincia son similares a las que muestra el total nacional.

Cuadro 2.14: Incidencia anual de consumo de sustancias psicoactivas segun edad. Provincia de Buenos Aires.

2006

Tramos de edad
12-17 18-24 25-34 35-49 50-65
Sustancias anos anos anos anos anos
Tabaco
61480 | 62029 75352 90887 81859
7,9% 9,5% 9,3% 8,4% 7,2%
Alcohol 12089
146190 2 126819 145678 138558
23,1% | 31,1% 24,6% 17,6% 15,9%
Tranquilizantes
sin pm 7828 10612 11767 9622 10015
0,8% 0,9% 0,8% 0,5% 0,5%
Estimulantes sin pm 992 3022 2838 2058
0,1% 0,2% 0,1% 0,1%
Inhalantes
1848 1239 1636 748 1295
0,2% 0,1% 0,1% 0,0% 0,1%
Marihuana
22923 | 39485 38899 20814 30150
2,6% 4,0% 3,0% 1,1% 1,5%
Cocaina
8946 16019 14686 14118 11619
1,0% 1,4% 1,0% 0,7% 0,6%
Pasta base
1252 2875 5878 2836 1492
0,1% 0,2% 0,4% 0,1% 0,1%
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Extasis

1437 5315 3688 4085 3568

0,1% 0,4% 0,2% 0,2% 0,2%
Otras drogas

4300 2884 1539 5054 1215

0,4% 0,2% 0,1% 0,2% 0,1%

Alguna droga
22134 | 31420 24822 16463 16131

2,5% 3,2% 2,0% 0,9% 0,8%

El andlisis de los nuevos consumidores del dltimo afio por edad, indica que son las personas de 18 a 24
afios las que se incorporan con mayor celeridad al mismo considerando cualquier droga ilicita, seguida
por los grupos adolescentes, de 12 a 17 afios, grupo que también se destaca por tener la mayor tasa
de incidencia de sustancias inhalables. De todas maneras, se observan nuevos consumidores en todos

los grupos de edad.

Cuadro 2.15 Incidencia anual de consumo de sustancias psicoactivas segun region. Provincia de Buenos Aires.

2006
o o () (,3 N >
el c = © (5] — ©
| =8 o < = = | a5 g |53 Sg| s 3 k
Sustancia | § & 2 = ® £ © £ 3 2 - ® N S o
Qx5 [} S = = g < = o g § o < = -
- & n SN = (04 (@) =
Tabaco
13495 1174 2639 5352 91099 | 110545 81547 13625 24331 5099 1933 | 20767
11,6% 8,8% 7,6% 5,3% 8,0% 8,1% 9,4% 7,2% 8,8% 8,3% | 10,2% 7,7%
Alcohol

32307 1963 3929 | 10639 | 146177 | 210752 | 145167 | 27151 | 43621 7519 5205 | 43707
378% | 30,3% | 16,0% | 145% | 175% | 21,2% 234% | 173% | 212% | 17,7% | 37,9% | 24,8%

Tranquilizantes
sin pm 737 206 99 725 | 14827 | 14871 6499 3408 3534 595 243 4101

0,4% 1,0% 0,2% 0,5% 0,7% 0,6% 0,4% 1,0% 0,7% 06% | 0,7% 0,8%

Estimulantes sin

pm 2051 2696 2189 574 1132 268
1,0% 0,1% 0,1% 0,0% 0,2% 0,1%
Inhalantes
258 123 225 1133 2137 2346 389 155
0,1% 0,2% 0,1% 0,1% 0,1% 0,1% 0,1% 0,2%
Marihuana 1504 236 1415 1998 43944 38652 35757 5078 6533 1122 148 | 15883
0,9% 1,3% 2,5% 1,4% 2,5% 1,8% 2,5% 1,6% 1,5% 1,3% 0,5% 3, 7%
Cocaina
618 42 652 | 20466 | 19880 13125 800 4906 649 4249
0,3% 0,2% 0,4% 1,1% 0,8% 0,9% 0,2% 1,0% 0,7% 0,9%
Pasta base
1065 200 432 265 4968 3987 1565 468 790 593
0,5% 1,0% 0,7% 0,2% 0,2% 0,2% 0,1% 0,1% 0,2% 0,6%
Extasis 113 5473 3556 3997 2253 424 210 2067
0,5% 0,3% 0,1% 0,2% 0,6% 0,1% 0,2% 0,4%
Otras drogas 113 2418 6610 2816 998 118 156 177 1586
0,6% 0,1% 0,3% 0,2% 0,3% 0,0% 0,2% 0,5% 0,3%
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Alguna droga

1504
0,9%

62
0,3%

715
1,3%

1004
0,7%

33779
2,0%

30748
1,4%

21224
1,5%

2773
0,9%

4397
1,0%

673
0,8%

148
0,5%

13943
3,3%

En las regiones de Bahia Blanca y Chivilcoy se encuentran los porcentajes de nuevos consumidores de

tabaco méas altos. En Chivilcoy coincide con una mayor prevalencia de consumo, pero no en Bahia

Blanca. Este dato alerta sobre un incremento a futuro de nuevos fumadores en esta region. En estas dos

regiones también el ingreso en el consumo de alcohol del dltimo afio es el mas alto, aunque no

presenten las magnitudes de consumo mayores.
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Grafico 2.1: Prevalencia e incidencia anual de tabaco y alcohol, segun region. Provincia de Buenos Aires 2006
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Respecto de las drogas ilicitas, en La Plata se producen mayores ingresos —en términos relativos a su
poblacion- en el consumo del Ultimo afio. Le contindan en importancia, San Isidro, La Matanza y Lomas
de Zamora. En estas regiones también se encuentran las mayores tasas de consumo anual. Es decir,
gue no solamente existen ya importantes proporciones de personas consumiendo, sino que la celeridad

de su incremento es mayor.
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2.4 Consumo problemético de bebidas alcohdlicas

A las personas que declararon haber consumido alguna bebida alcohdlica en los ultimos 30 dias, se les
aplicé la Escala Breve del Bebedor Anormal de Alcohol (EBBA), que a partir de 7 preguntas que indagan
sobre conductas disfuncionales y que estan en relacién a la ingesta de bebidas alcohdlicas, permite
identificar los casos de consumo problemético. La existencia de dos o mas de estas conductas, indica

que el consumo de alcohol es problematico.

De esta manera, la ingestion problematica de bebidas alcohdlicas “es cualquier forma de ingestion de
alcohol que directa o indirectamente provoca consecuencias negativas para el individuo o para terceros,
en las areas de salud, armonia familiar, rendimiento laboral o escolar, seguridad personal y

funcionamiento social” (CONACE)

Consumieron alguna bebida alcohdlica en el Ultimo mes anterior a la encuesta, 4.154.088 personas. El

11.7% de éstos, corresponden a la categoria de bebedores problematicos, unas 466.073 personas.

Gréfico 2.2: Porcentaje de bebedores problematicos segun sexo. Consumidores de los Ultimos 30 dias. Provincia
de Buenos Aires 2006

1279 12,8
11,7
9,9
Varones Mujeres Total Provincia Total pais
Buenos Aires

Si bien entre los varones se encuentra un mayor porcentaje de bebedores problematicos, entre las

mujeres este porcentaje es alto.
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Grafico 2.3: Porcentaje de Bebedores problematicos segun edad. Consumidores de los ultimos 30 dias. Provincia
de Buenos Aires 2006
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Entre los jovenes de 18 a 24 afios se encuentra la mayor proporciéon de bebedores problematicos,

seguido por los adolescentes, cuya cantidad se estima en algo mas de 46 mil adolescentes.

Segun el grafico 2.4, en Chivilcoy un tercio de las personas que bebieron alcohol en el Gltimo mes,
presentan signos de consumo problematico y el 28% de los que consumieron en Junin. Cabe destacar
gue estas regiones no tienen la mayor prevalencia actual de consumo, pero si las tasas mas altas de
consumo problematico.

Pehuajé y General Rodriguez tienen una proporcién de consumidores problematicos de alrededor del
14%.
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Gréfico 2.4: Porcentaje de bebedores problematicos de alcohol segun regidn. Provincia de Buenos Aires. 2006
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2.5. Anadlisis de la intensidad y dependencia de consumo de drogas ilicitas

En este capitulo se presentan los datos que indican la intensidad de consumo de marihuana, cocaina y
pasta base-paco, medido en la poblacion que consumié cada una de las sustancias en los Ultimos 12
meses 0 consumo reciente (prevalencia del Gltimo afio). La intensidad de consumo se mide a partir de la
frecuencia de uso: si fue un consumidor experimental o de una sola vez, ocasional, si lo hizo algunas
veces durante los ultimos 12 meses, o si fue un consumidor semanal, ya sea de varias veces en la

semana o diariamente.

Por otra parte, el cuestionario indagd sobre indicadores para identificar sintomas de privacion (se
consume para evitar algunos problemas o éstos se presentan cuando se suspende o disminuye el
consumo); tolerancia (se requiere aumentar la dosis para lograr los mismos efectos) y uso compulsivo
(se consume la droga a pesar de tener la intencion de no hacerlo y a pesar de saber que la ingesta
provoca problemas o trastornos que se desean evitar) entre los consumidores del ultimo afio de
marihuana, cocaina y pasta base con el objetivo de contar con una medida aproximada de dependencia

en el consumo de drogas®.

1) Marihuana

Consumieron marihuana en el Ultimo afio en la provincia el 6.5% de la poblacién de 12 a 65 afos, que
representan unas 533.782 personas. El 10% de este total tuvo un consumo experimental, el 28.1% fue
ocasional y mas de un tercio lo hizo semanalmente. La frecuencia de consumo no presenta diferencias
importantes segun sean mujeres o varones, diferencias que si encontramos en las tasas de prevalencia
donde los varones casi duplican a las mujeres. Esta distancia se pierde al analizar la intensidad del

consumo de marihuana.

3 Se utiliza la escala del CIE 10, a partir de 10 preguntas. Debido a que se trata de una encuesta poblacional y no
de una entrevista bajo un encuadre médico, esta medida debe considerarse como una estimacién aproximada a la
poblacién con sindrome de dependencia a drogas.
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Cuadro 2.16: Frecuencia de consumo de marihuana en el Gltimo afio segin sexo. Provincia de Buenos Aires 2006.

Frecuencia de
consumo en el dltimo
afio Varones | Mujeres Total
Una sola vez
9,8 10,6 10,1
Algunavez en el
Gltimo afo 28,8 27,0 28,1
Algunas veces
mensualmente 24,9 21,5 23,6
Algunas veces
semanalmente 24,4 26,2 25,1
Diariamente
11,1 12,7 11,7
No contesta
0,9 2,0 1,3
100,0 100,0 100,0
Total (326.457) | (207.324) | (533.781)

En el cuadro 2.17 se muestran las frecuencias de uso segun grupos de edad. El consumo semanal,
incluidos quienes consumen diariamente, es mas alto entre los adolescentes de 12 a 17 afios y entre los
adultos jovenes, de 35 a 49 afos. Entre los jovenes, de 12 a 24 afios es mas alto en relacion a otros

grupos de edad, el consumo experimental.

Cuadro 2.17: Frecuencia de consumo de marihuana en el Gltimo afio segun edad. Provincia de Buenos Aires 2006.

Frecuencia de
consumo en el 12-17 18-24 25-34 35-49 50-65
Gltimo afio afios afios afios afios afos
Una sola vez

15,5 11,2 7,4 9,0 10,4
Algunavez en el
Gltimo afo 20,1 30,3 30,4 24,8 30,2
Algunas veces
mensualmente 19,4 28,6 26,4 19,4 19,5
Algunas veces
semanalmente 33,2 18,4 26,8 24,8 27,0
Diariamente

11,9 9,2 8,2 20,6 11,1
No contesta

2,3 0,8 1,3 1,7

100 100 100 100 100

Total (62.448) (132.975) | (141.103) | (100.936) (96.320)
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Gréafico 2.5: Porcentaje de poblacidon con signos de dependencia a la marihuana segin sexo. Consumidores de
marihuana del ultimo afio. Provincia de Buenos Aires 2006
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El 31.4% de los usuarios de marihuana del ultimo afio presenta signos de dependencia a este consumo,
siendo una tasa mayor a la estimada a nivel nacional. Entre las consumidoras mujeres, los signos de
dependencia son mayores, aun cuando en la intensidad del consumo no se observaron diferencias entre
sexos. Los datos estiman que 167.350 personas en la provincia tienen signos de dependencia al

consumo de marihuana.

Los signos de dependencia se incrementan conforme aumenta la edad de los consumidores,
seguramente asociado al uso prolongado a lo largo del tiempo independientemente de la intensidad del

uso.
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Gréfico 2.6: Porcentaje de poblacion con signos de dependencia a la marihuana segin edad. Consumidores de
marihuana del ultimo afio. Provincia de Buenos Aires 2006
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2) Cocaina
El 2.7% de la poblaciéon de 12 a 65 afios consumid cocaina durante el Ultimo afio, unas 219.636

personas. El uso experimental alcanza al 18% de estos consumidores, en tanto que el ocasional (alguna
vez en el afio) representa el 27.4%. Casi el 30% presenta consumo semanal y diario.
Si bien las mujeres en menor proporcion o prevalencia consumen cocaina, lo hacen de manera mas

intensa.

Cuadro 2.18: Frecuencia de consumo de cocaina en el Gltimo afio segin sexo. Provincia de Buenos Aires 2006.

Frecuencia de
consumo en el
Gltimo afo Varones | Mujeres Total
Una sola vez
23,2 10,7 18,0
Algunavez en el
Gltimo afio 27,7 27,1 27,4
Algunas veces
mensualmente 22,1 28,2 24,7
Algunas veces
semanalmente 24,9 29,6 26,8
Diariamente
2,0 2,4 2,2
No contesta
0,1 2,0 0,9
100 100 100
Total (128.078) | (91.557) (219.635)
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La intensidad de consumo por grupos de edad muestra que entre los adolescentes, el consumo
experimental es mayor, pero también el uso semanal. El uso mas frecuente (semanal incluyendo diario)

alcanza al 30% de las personas que tienen entre 18 a 24 afios y los mayores, de 50 afios y mas.

Cuadro 2.19: Frecuencia de consumo de cocaina en el ultimo afio segiin edad. Provincia de Buenos Aires 2006.

Frecuencia de
consumo en el 12-17 18-24 25-34 35-49 50-65
Gltimo afo afios afios afios afios afios
Una sola vez
25,0 16,7 10,1 23,6 19,6
Alguna vez en
el tltimo afo 24,1 23,5 36,0 28,5 21,4
Algunas veces
mensualmente 18,6 28,2 26,3 21,6 25,0
Algunas veces
semanalmente 32,2 25,7 27,0 22,6 30,5
Diariamente
5,0 0,3 3,8
No contesta
0,9 0,3 3,5%
100 100 100 100 100
Total (22.333) (54.300) (54.361) (49.876) (38.766)

Entre los usuarios del ultimo afio de cocaina, unas 102.757 personas presentan signos de dependencia

a esta droga los que representan el 46.8%, porcentaje algo mayor al total nacional.
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Grafico 2.7: Porcentaje de poblacién con signos de dependencia a la cocaina segun sexo. Consumidores de
cocaina del dltimo afio. Provincia de Buenos Aires 2006
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El indice de dependencia de cocaina entre los usuarios varones es 4 puntos porcentuales mayor que el

de las mujeres.

Entre la poblacién que tiene entre 35 a 49 afios se encuentra la mayor proporcién de usuarios con
signos de dependencia y entre los mas jovenes la menor. Seguramente el tiempo transcurrido de

consumo podria explicar este resultado.
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Gréafico 2.8: Porcentaje de poblacién con signos de dependencia a la cocaina segun edad. Consumidores de

cocaina del dltimo afio. Provincia de Buenos Aires 2006
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3) Pasta base-paco

Respecto de los usuarios de pasta base-paco en el ultimo afio (36.843 personas) el uso es experimental
es del 18.6% de los casos, porcentaje que asciende al 25% entre los varones. Un 19.1% presenta uso
ocasional y también esta intensidad abarca a un porcentaje mayor de varones. El uso semanal alcanza

al 32.1% pero la proporcion de consumidoras mujeres es mayor.

Cuadro 2.20: Frecuencia de consumo de pasta base-paco en el tltimo afio segun sexo. Provincia de Buenos Aires
2006.

Frecuencia de
consumo en el
ultimo afo Varones | Mujeres Total
Una sola vez
25,0 8,5 18,6
Algunavez en el
ultimo afio 21,7 15,0 19,1
Algunas veces
mensualmente 11,7 37,8 21,8
Algunas veces
semanalmente 29,4 18,2 25,0
Diariamente
5,2 10,0 7,1
No contesta
7,1 10,4 8,4
100 100 100
Total (22.536) (14.307) (36.843)
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El 54.4% de los consumidores de pasta base-paco del ultimo afio presentan signos de dependencia,
unas 20.000 personas. Los signos de dependencia tienen mayor presencia entre las mujeres que entre

los varones.

Grafico 2.9: Porcentaje de poblacién con signos de dependencia a la pasta base-paco segin sexo. Consumidores
de pasta base-paco del ultimo afio. Provincia de Buenos Aires 2006
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Grafico 2.10: Intensidad del consumo de drogas ilicitas en el Gltimo afio. Provincia de Buenos Aires 2006.
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Sintetizando, los usuarios de marihuana, cocaina y pasta base-paco son mayormente usuarios
ocasionales, de mes y semanales, no experimentales. El uso experimental es del 10% de los que

fuman marihuanay del 18% de los que consumen cocaina y pasta base-paco.

En relacion a esta intensidad de uso en la provincia de Buenos Aires, se estiman tasas de
dependencia del 31.4%, 46.8% y 54.4%, al consumo de marihuana, cocaina y pasta base-paco
respectivamente, es decir, mas de 200.000 personas con problemas de salud vinculados a
condiciones de dependencia al consumo de drogas ilicitas.

Las mujeres presentan signos de dependencia mayores respecto a la marihuana y pasta base-

paco mientras que los varones respecto a la cocaina.
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2.7 Policonsumo

En la descripcién del patrén de consumo de drogas en una poblacion resulta relevante estimar la
magnitud de usuarios que han consumido una sola droga en el Ultimo afio y la de quienes han
consumido mas de una. Se calcula esta magnitud de manera independiente al consumo de alcohol y

tabaco, de manera de mostrar la gravedad del consumo de drogas ilicitas.

En la provincia de Buenos Aires, unas 583.348 personas de 12 a 65 afios consumieron alguna droga
ilicita en el Ultimo afio. De éstos, el 61.2% consumieron solo una, el 26.7% consumieron dos drogas
ilicitas en el Ultimo afio, y mas del 10% consumieron tres y mas drogas. A nivel nacional, el porcentaje

de los mono usuarios de drogas ilicitas es del 64.3%.

Grafico 2.11: Cantidad de drogas (excluido tabaco y alcohol) consumidas en el Ultimo afio segin sexo. Poblacion
de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.
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El analisis del poli consumo segin sexo indica que entre las mujeres el poli consumo de dos y tres
drogas es mayor que entre los varones. En el consumo de cuatro o mas drogas, los porcentajes son

similares segun sexo.
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Grafico 2.12: Cantidad de drogas ilicitas consumidas en el Ultimo afio segun edad. Poblacién de 12 a 65 afios.
Provincia de Buenos Aires 2006.
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Entre los adolescentes el mono consumo es mayor que en el resto de las edades. Entre la poblacion de
35 a 49 afios se encuentran los patrones de uso que involucran una mayor cantidad de drogas, la mitad

consumié mas de una droga y el 33.8% consumié dos durante el Gltimo afio.
A continuacion se muestra el peso que tiene el mono consumo de marihuana y combinada con otra

droga, excepto tabaco y alcohol. Se define este corte analitico porque la marihuana es la droga ilicita de

mayor consumo en Argentina y en la regién.
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Grafico 2.13: Tipo de droga consumida en el Ultimo afio segin sexo. Poblacién de 12 a 65 afios. Provincia de
Buenos Aires 2006.

H Solomarihuana m Marihuanay otra m Otra distinta a marihuana

Varones Mujeres Total

El 54.1% de la poblacion consume solamente marihuana y un 37.5% la consumo combinada con otra
droga. El 8.5% restante consume otras drogas distintas a la marihuana. El mono consumo de marihuana

es mayor entre los varones, mientras que entre las mujeres es mas frecuente el uso combinado de

marihuana y otras drogas.

En el grafico 2.14 se muestra esta composicion por grupos de edad. La mayoria de los usuarios de
drogas ilicitas menores de 35 afios y de 50 afios y mas son monoconsumidores de marihuana. En
cambio el grupo de 35 a 49 afios se caracteriza por el uso combinado de marihuana y otras drogas.
Asimismo cabe destacar que entre los adolescentes un 12% consume otras drogas distintas a la

marihuana, porcentaje que resulta mayor comparado con los demas grupos de edad.
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Grafico 2.14: Tipo de droga consumida en el Ultimo afio segin edad. Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de
Buenos Aires 2006.
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CAPITULO 3
FACTORES DE RIESGO Y PROTECCION ASOCIADOS AL CONSUMO

En este capitulo se describen los factores de riesgo que se asocian al consumo de sustancias
psicoactivas. Se entiende por factores de riesgo-proteccion los estimulos o situaciones sociales,
familiares y personales que determinan una mayor o menor vulnerabilidad respecto del uso de drogas.
En el estudio se indagaron algunas de estas condiciones, objetivas y subjetivas, que describen la

presencia de éstos factores y su asociacién con el consumo de drogas.

Cabe recordar que los factores de riesgo se organizan en tres dimensiones: 1) percepcion de riesgo
frente al consumo y frecuencia de uso de sustancias; 2) indicadores de propension al consumo, es decir,

facilidad de acceso, curiosidad y probabilidad de consumo y 3) oferta directa de drogas.

Ademas se incorpora en este capitulo la asociacion entre el consumo de sustancias licitas con las
ilicitas, indicando con ello que el consumo de alcohol y tabaco pueden ser considerados factores de

riesgo para el uso de marihuana y cocaina.

1) Percepcion de riesgo

La percepcion de riesgo se configura como factor de proteccion cuando opera como “barrera subjetiva”
frente al consumo de drogas o frente a la intensidad del uso. En cambio es un factor de riesgo cuando el

consumo de sustancia es considerado de bajo o ninguln riesgo el consumo de sustancias.

En los siguientes cuadros se muestra el porcentaje de poblacion que presenta esta barrera subjetiva
frente al consumo de drogas, segun sexo, edad y regién. Interesa conocer como se despliega la
percepcion de riesgo no solamente por sustancias, sino en relacion a la frecuencia de su uso. De esta
manera, es importante distinguir la percepcién segin el uso sea ocasional o experimental del frecuente.

Para las sustancias de curso legal o de uso indebido, se pregunta solamente por el consumo frecuente.
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Cuadro 3.1: Distribucién porcentual de la poblacién segun percepcién de riesgo y sexo. Poblacion de 12 a 65 afios.
Provincia de Buenos Aires. 2006

Gran riesgo de una persona que:

Varones Mujeres Total
Fuma tabaco frecuentemente
74,8 81,9 78,4
Toma bebidas alcohdlicas
frecuentemente 74,1 83,6 78,9

Toma tranquilizantes/estimulantes
frecuentemente 78,2 83,0 80,6
Fuma marihuana alguna vez

61,0 69,3 65,2
Fuma marihuana frecuentemente

83,9 88,4 86,2
Consume cocaina alguna vez

78,3 82,1 80,2
Consume cocaina frecuentemente

93,4 93,6 93,5
Consume pasta base alguna vez

86,4 87,7 87,1
Consume pasta base frecuentemente

91,5 91,5 91,5
Consume éxtasis alguna vez

80,2 82,8 81,5
Consume éxtasis frecuentemente

86,7 87,2 87,0

Tal como muestra la experiencia nacional e internacional, la mayor percepcién de riesgo se asocia a la
mayor frecuencia de uso de cualquier sustancia. De todas maneras, pasta base-paco y cocaina son las
sustancias que tienen la mayor percepcion de riesgo, aun frente al uso ocasional, mientras que el

consumo ocasional o experimental de marihuana tiene la menor percepcion de riesgo.

La percepcion de riesgo es mayor entre las mujeres frente al consumo frecuente de tabaco, alcohol,

psicofarmacos y marihuana.
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Cuadro 3.2: Distribucién porcentual de la poblacion segun percepcion de riesgo y edad. Poblacién de 12 a 65 afios.
Provincia de Buenos Aires. 2006

Grupo de Edad
Fefepe e gg:Gra” resgo 1621%17 18 a 24 afios | 25 a 34 afios | 35 a 49 afios | 50 a 65 afios
Fumar Tabaco
frecuentemente 73.7 73.6 78.7 79.1 82.2
Tomar bebidas alcohdlicas
frecuentemente 74.3 73.2 78.6 80.3 83.1
Tomar psicofarmacos
s/PM frecuentemente 73.6 78.6 80.8 82.3 83.1
Fumar marihuana alguna
vez 66.0 55.0 58.9 66.8 73.6
Fumar marihuana
frecuentemente 84.2 83.6 84.8 87.6 88.1
Consumir cocaina alguna
vez 76.2 76.6 77.9 84.6 84.4
Consumir cocaina
frecuentemente 91.1 94.3 94.7 93.8 92.9
Consumir pasta base
algunavez 83.2 87.0 87.2 87.7 88.1
Consumir pasta base
frecuentemente 88.4 92.8 93.1 92.1 90.6
Consumir éxtasis alguna
vez 74.9 78.8 82.1 82.8 84.3
Consumir éxtasis
frecuentemente 81.8 87.6 88.1 87.8 87.2

La percepcion de riesgo varia segun la edad de las personas. Los jévenes de hasta los 34 afios son
guienes tienen la menor percepcion de riesgo, sobre todo respecto al uso experimental u ocasional de

las sustancias.
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Grafico 3.1: Percepcién de riesgo sobre el uso ocasional o experimental de drogas ilicitas segun edad. Provincia de
Buenos Aires 2006.
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Cuadro 3.3: Distribucién porcentual de la poblaciéon segun percepcion de riesgo y region. Poblaciéon de 12 a 65
afos. Provincia de Buenos Aires. 2006

©
o8 :% c é % § S % — g g q = § %
§5 | 2 | S| & | 2 |8 | g (82| s8R R | = | &
@ faa o =) =t = =13 = O 2 S o < i— «
Percepcion de Gran o I 3 g ®© £ ) -
riesgo de:
Fumar tabaco
frecuentemente 78,5 81,8 | 67,7 738 | 80,3 | 80,7 | 732 | 821 | 769 | 709 | 84,2 | 78,8
Tomar bebidas alcohdlicas
frecuentemente 76,1 74,8 | 76,9 758 | 79,3 |1 80,1 | 76,4 | 835 | 76,4 | 73,5 | 82,0 | 82,1
Tomar
tranquilizantes/estimulantes
frecuentemente 80,5 78,1 60,5 82,8 824 | 806 | 776 | 819 | 838 | 80,6 | 82,3 | 81,1
Fumar marihuana alguna
vez 66,9 62,6 | 38,1 696 | 625 | 679 | 66,7 | 63,5 | 73,0 | 59,9 | 52,7 | 54,6
Fumar marihuana
frecuentemente 88,8 80,0 78,1 89,9 845 | 876 | 8,9 | 872 | 890 | 76,8 | 853 | 84,7
Consumir cocaina alguna
vez 85,0 72,6 | 54,2 811 | 775 | 824 | 804 | 775 | 845 | 73,8 | 63,9 | 81,3
Consumir cocaina
frecuentemente 94,1 85,6 | 86,0 93,8 | 932 | 940 | 93,3 | 93,8 | 94,1 | 82,1 | 94,3 | 95,0
Consumir pasta base
alguna vez 88,0 76,5 | 66,8 86,1 | 842 | 896 | 87,0 | 87,7 | 905 | 78,1 | 76,4 | 87,8
Consumir pasta base
frecuentemente 89,6 79,8 | 73,7 92,1 | 90,7 | 924 | 92,4 | 90,9 | 92,8 | 81,0 | 945 | 917
Consumir éxtasis alguna
vez 85,3 73,6 | 54,0 858 | 794 | 840 | 805 | 783 | 872 | 74,7 | 71,8 | 80,8
Consumir éxtasis
frecuentemente 91,0 78,3 | 62,5 922 | 866 | 875 | 863 | 84,7 | 908 | 786 | 90,9 | 87,1

En Junin, Chivilcoy y Pehuajé se encuentran los porcentajes menores de percepcion de riesgo frente al
uso ocasional de cualquier droga ilicita, aunque la menor percepcion refiere al consumo ocasional de

marihuana.
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2) Indicadores de propensién a consumir

Bajo esta dimensién, se analizan la percepcion de facilidad de acceso a diferentes sustancias, la
curiosidad por probar alguna droga ilicita y el porcentaje de poblacion que probaria alguna droga ilicita
de tener la posibilidad. El analisis permite identificar la magnitud de la poblacién segun sexo, grupos de

edad y regién en la cual viven, que se constituyen en categorias en riesgo para el consumo de drogas.

Grafico 3.2: Porcentaje de poblacién que considera facil el acceso a drogas, segun sexo. Poblacién de 12 a 65
afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

O Varones B Mujeres B Total

54,3

44,3

40,0

35,5

32,5

Marihuana Cocaina Pasta base Extasis

El 49% de la poblacién de 12 a 65 afios de la provincia de Buenos Aires, considera que es facil
conseguir marihuana y el 40% cree que es facil conseguir cocaina. Siempre son los varones quienes
tienen una percepcion de facilidad de acceso mayor que las mujeres. Mas del 30% considera que

conseguir pasta base es facil y en un porcentaje menor, opinan lo mismo sobre éxtasis.
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Grafico 3.3: Porcentaje de poblacién que considera facil el acceso a drogas, seglin edad. Poblacion de 12 a 65
afos. Provincia de Buenos Aires 2006

012 al7 afios W@ 18 a 24 afios 025 a 34 aflos O 35 a 49 afios W50 a 65 afios

Marihuana Cocaina Pasta base Extasis

La percepcion de facilidad de acceso para todas las sustancias analizadas es mayor entre las edades
de 18 a 24 afios, seguido por los adultos jovenes de 25 a 34 afios. Es preocupante de todas maneras, el

alto porcentaje de adolescentes que sienten que es facil conseguir drogas.

Es en Chivilcoy y La Matanza donde se encuentra la mayor percepcion de facilidad de acceso a la
marihuana, seguido por La Plata y San Isidro. Respecto del acceso facil a la cocaina, esta percepcion es

mayor también en Chivilcoy, La Matanza y General Rodriguez.

63



Grafico 3.4: Porcentaje de poblacién que considera facil el acceso a marihuana y cocaina, segun regién. Poblacion
de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.
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En La Matanza, Chivilcoy, General Rodriguez y Lomas se encuentra la mayor percepcién de facilidad de
acceso a pasta base-paco y se le agrega Mar del Plata en la percepcion de facilidad de acceso al

éxtasis.
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Grafico 3.5: Porcentaje de poblacién que considera facil el acceso a pasta base y éxtasis, segun region. Poblacion
de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.
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La curiosidad por probar alguna droga ilegal fue declarada por el 23.9% de la poblacion de 12 a 65 afios

de la provincia, superior entre los varones. Ahora bien, la decision de probar de tener la ocasion
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disminuye al 19.7%, unos 4 puntos porcentuales. Este porcentaje representa aproximadamente 1,6

millones de personas.

Grafico 3.6: Porcentaje de poblacién que alguna vez sintié curiosidad por probar una droga ilegal y porcentaje de
quienes la probarian de tener ocasion, segun sexo. Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

O Varones B Mujeres O Total
28,7
23,9 23,9
19,2 19,7
Sintié curiosidad Probaria de tener la ocasién

Grafico 3.7: Porcentaje de poblacion que alguna vez sintié curiosidad por probar una droga ilegal y porcentaje de
quienes la probarian de tener ocasioén, segun edad. Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.
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Los grupos en mayor riesgo, visto desde la propensién a consumir y la curiosidad, son los jovenes de

18 a 34 afios.

Vistos estos factores de riesgo por las region de la provincia, si bien en todas se encuentran porcentajes
de poblacién con curiosidad y propensién a consumir drogas ilicitas, es en La Plata donde ambos
indicadores son los mas altos. En Chivilcoy es alto el porcentaje que reconoce que probaria de tener la
ocasion (recordemos que en esta region la percepcion de facilidad de acceso es alta, con lo cual se
encuentran dos situaciones de riesgo complementarios y que potencian el riesgo). En esta region se

encontraron tasas de consumo altas en relacion al resto.
En San Isidro y Junin es mas alto el porcentaje de personas que sienten curiosidad por probar alguna

droga ilicita, pero en Junin, la decisiébn de probar si tuviera la ocasion desciende en 10 puntos

porcentuales mientras que en San Isidro, en solo 5 puntos porcentuales.

Grafico 3.8: Porcentaje de poblacién que alguna vez sintié curiosidad por probar una droga ilegal y porcentaje de
guienes la probarian de tener ocasion, segun region. Poblacién de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.
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3) Oferta directa de drogas

En el dltimo afio en la provincia de Buenos Aires a 4 de cada 10 habitantes de 12 a 65 afios, le

ofrecieron marihuana.

A un cuarto le ofrecieron cocaina, sea para probar o comprar, al 14% le ofrecieron pasta base-paco y en
porcentaje algo menor, éxtasis. Son los varones quienes siempre recibieron en mayor medida oferta,

pero con pocas diferencias que las mujeres.

Cuadro 3.9: Porcentaje de poblacion que recibié oferta de drogas en el Gltimo afio, segun sexo. Poblacion de 12 a
65 afos. Provincia de Buenos Aires 2006.

O Varones B Mujeres O Total
o0 40,7
s
o 26,6 252
L 22,9
15,0

I 10 N 13’9 12 5 14

12,0 i 11,0 119

Marihuana Cocaina Pasta base Extasis

El gréfico siguiente muestra que son los adolescentes y jévenes la poblacibn mas expuesta a la oferta
de cualquier droga ilicita. Cabe sefalar que a mas del 60% de los adolescentes se les ofrecié marihuana

en el ultimo afo.
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Cuadro 3.10: Porcentaje de poblacidn que recibié oferta de drogas en el dltimo afio segin edad. Poblacién de 12 a
65 afos. Provincia de Buenos Aires 2006.

‘DlZa 17 afios ® 18 a 24 afios 025 a 34 afios O35 a 49 afios M50 a 65 afios

70,0

60,0 ——_|

50,0 4+

40,0 4|

30,0 T}

20,0 4+

0,0

Marihuana Cocaina Pasta base Extasis

La oferta directa de marihuana y cocaina presenta alguna diferencia por region. Las regiones de la
provincia donde se registra la mayor oferta de marihuana en el dltimo afio son Chivilcoy, La Plata, La

Matanza, Lomas de Zamora, San Isidro y Bahia Blanca.

Las regiones en donde declara una mayor oferta de cocaina en el ltimo afio son Chivilcoy, Junin, Azul y

Mar del Plata, que varian entre el 27% y 30%.
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Grafico 3.11: Porcentaje de poblacién que recibié oferta de marihuana y cocaina en el dltimo afio, segun region.

Poblacién de 12 a 65 afos. Provincia de Buenos Aires 2006.
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La oferta directa de pasta base-paco en el tltimo afio muestra mayor ocurrencia en Lomas de Zamora y

San Isidro. En cambio, en la oferta de éxtasis, los porcentajes mayores se encuentran en estas regiones,

mas Junin y Mar del Plata.

71




Grafico 3.12: Porcentaje de poblacidon que recibio oferta de pasta base y éxtasis en el ltimo afio, segln region.

Poblacién de 12 a 65 afos. Provincia de Buenos Aires 2006.
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4) Asociacion entre el consumo de alcohol y tabaco y drogas ilicitas

La evidencia nacional e internacional muestran que existe una fuerte asociacion entre el consumo de
tabaco y alcohol, con marihuana y cocaina.

Grafico 3.13: Prevalencia de afio de consumo de marihuana y cocaina seguin consuma tabaco en el dltimo afio.
Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.
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Los datos muestran que entre la poblacién que fumé en el dltimo afio, la prevalencia de marihuana es de

casi 7 veces mayor que en el grupo que no fumd, y el consumo de cocaina es de seis veces mayor.
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Grafico 3.14: Prevalencia de afio de consumo de marihuana y cocaina segin consuma alcohol en el Ultimo afio.
Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.
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Entre la poblacion que consumio alcohol en el dltimo afio, la prevalencia de marihuana y de cocaina es

significativamente mayor que en el grupo sin consumo de alcohol.
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En sintesis, la percepcién de riesgo frente al consumo de drogas es mayor en relacién al consumo
frecuente que al ocasional. De todas maneras, pasta base-paco y cocaina son las drogas de mayor
percepcion de riesgo, aun frente al uso ocasional, mientras que el consumo ocasional o0 experimental de
marihuana tiene la menor percepcion de riesgo. Este dato se corresponde al mayor consumo que
presenta esta sustancia.

La facilidad de acceso a drogas es preocupante. La mitad de la poblacién cree que es facil conseguir
marihuana y el 40% cocaina. La poblacién entre 18 a 34 afios en mayores porcentajes siente esta
facilidad. Esta percepcion de facilidad de acceso se corresponde a la magnitud de personas que
recibieron oferta directa de estas drogas en el ultimo afio.

En las regiones de mayor consumo, tales como Chivilcoy, Junin, La Matanza, San lIsidro, Lomas de

Zamora y La Plata, se encuentran presentes en mayor medida los factores de riesgo frente al consumo.
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) CAPITULO 4
LA CUESTION SOCIAL Y EL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS
En este capitulo se analiza la relaciéon entre el consumo de sustancias psicoactivas y dimensiones
relevantes de la cuestién social como son la posicién en la estructura social y la participacion en el

mercado laboral.

En el andlisis de esta relacion se consideraran distintos grupos de edad en funcién de los indicadores
considerados. Por ejemplo, en el caso de la posicién en la estructura social, se considerara toda la
poblacién de 12 a 65 afios agrupada de la siguiente forma 12 a 17, 18 a 24, 25 a 34 y 35 afios y mas.
Mientras que el andlisis de la asociacion del consumo de sustancias psicoactivas y la participacion en el
mercado laboral se concentrara en la poblacion mayor de 17 afios ya que, por el nivel de participacion
de los adolescentes en el mercado, los indicadores de consumo presentan niveles muy altos de

variabilidad.

4.1 Posicion en la estructura social y el consumo de sustancias psico activas

Como aproximacion a la posicion de los entrevistados en la estructura social se construyd un indicador
en el que se combinaron cuatro dimensiones vinculadas significativamente a la calidad de vida de la
poblacion y que fueron relevadas en el estudio. Dos de las dimensiones contempladas fueron de
caracter estructural (el maximo nivel educativo alcanzado por el jefe y las caracteristicas de la vivienda)
y dos de caracter coyuntural (el nivel de ingresos per capita de los hogares y la cobertura de salud de los

entrevistados).

La combinacion de estas cuatro dimensiones® permitié agrupar a la poblaciéon de 12 a 65 afios en tres

grupos socioecondmicos homogéneos al interior y heterogéneos entre si: alto, medio y bajo.

Como se observa en el grafico, el grupo social bajo quedé integrado por un 25% de los entrevistados, el

medio por el 42.7% y el grupo social alto por la tercera parte restante.

* La clasificacion de los individuos entrevistados se realizé a partir de un andlisis de cluster en el que se incluyeron
las cuatro variables mencionadas y en el que se empled el método de vinculacién inter-grupos.
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Gréfico 4.1: Distribucién de la poblacién de 12 a 65 afios por grupo social segun grupos de edad. Provincia de
Buenos Aires. 2006
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Esta distribucion por grupos socioecondmicos seguramente esta afectada porgue en el estudio no estan
incluidos los menores de 12 afios y la poblacién mayor de 65 que engrosarian el volumen del grupo peor
posicionado en la estructura social disminuyendo el peso relativo del grupo medio y alto. Efectivamente,
cuando se atiende a la distribucion de los grupos sociales considerando las edades de la poblacion
entrevistada, se observa que, entre el grupo con menor edad (12 a 17 afos), la mitad pertenece al nivel

social mas bajo.

Cabe sefialar que en la composicion de los grupos sociales la variable de mayor incidencia fue el nivel
educativo del jefe de hogar seguida de los ingresos per cépita del hogar. Las dos variables restantes: la
cobertura de salud de los entrevistados y el indice de vivienda tuvieron un impacto relativamente
homogéneo. A continuacion se presentan gréficos y tablas que permiten formarse una idea de las

caracteristicas de los grupos sociales de acuerdo a las dimensiones consideradas para su composicion.
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Gréfico 4.2: Distribucién de la poblacion de 12 a 65 afios por grupo social segun nivel educativo alcanzado por el
jefe de hogar. Provincia de Buenos Aires. 2006
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Como puede observarse en el gréfico, el 59% y el 45,5% de los entrevistados que residen en hogares
cuyo jefe no completé los estudios primarios o completé la primaria pero no la educacion media
respectivamente pertenecen al grupo social mas bajo. En cambio, la mayoria (51,5%) de los que residen
en hogares cuyos jefes completaron la secundaria pero no los estudios superiores o0 universitarios
pertenecen al grupo social medio. A su vez, entre los que residen en hogares con jefes con estudios
superiores o universitarios completos el 52,7% pertenecen al grupo social alto y el 40,1% al grupo social

medio.

Cuadro 4.1: Ingresos per capita del hogar (mediana y promedio del decil, mediana y promedio del ingreso per
capita) por grupos socioecondémicos. Poblacién de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006

Grupos
socioecondémicos
Indicador Bajo | Medio | Alto | Total

Mediana del decil de ingresos per capita
del hogar 2 6 9 5
Promedio del decil de ingresos per cépia
del hogar 2,2 57 9,1 55
Mediana del ingreso per céapita del hogar | 150,0| 375,0|750,0( 360,0
Promedio del ingreso per capita hogar

160,9| 373,6|957,3| 457,6

La situacién de los grupos socioeconémicos construidos es claramente disimil en funcion del nivel de
ingresos per cépita alcanzado. El cuadro muestra que la mediana del decil de ingresos per capita es de
2 en el caso del grupo social bajo, asciende a 6 en el grupo medio y a 9 en el alto. Algo similar ocurre
cuando se considera el decil de ingresos promedio por grupo social. Al considerar el valor promedio de

los ingresos per capita de los hogares expresados en pesos corrientes del afio 2006 se observa que el
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grupo social medio dispone de 2,3 ($373,6 / $160,9) veces més de ingresos por persona que el grupo
bajo, mientras que dicha diferencia asciende a casi 6 veces cuando se comparan los ingresos per capita

del grupo alto respecto al grupo bajo.

Gréfico 4.3: Distribucion de la poblacién de 12 a 65 afios por grupo socioeconémico segun tipo de cobertura de
salud. Provincia de Buenos Aires. 2006
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Estas diferencias entre los grupos también se expresan en cuanto a la cobertura de salud con la que
cuentan los entrevistados. El hospital publico es el servicio de salud al que recurren méas de la mitad de
los entrevistados pertenecientes al grupo social bajo y el 40,1% de los del grupo medio. De los
entrevistados que cuentan con obras sociales el 45,4% pertenece al grupo social medio, menos de un
tercio al alto y menos de la cuarta parte al grupo social bajo. En cambio, la mayoria (51,8%) de los que
cuentan con servicios médicos privados o prepagos pertenecen al grupo social alto. Menos del 10% de

los entrevistados del grupo social bajo acceden a este tipo de cobertura médica.

Por dltimo, la calidad de las viviendas también mejora desde el grupo social bajo al alto. A partir de las
caracteristicas relativas a la vivienda relevadas en el estudio (vivienda adecuada, hacinamiento critico,
tenencia de electricidad, agua potable, cloaca, gas, bafio y desaglie adecuado) se construyé un indice
equiponderado con valores de 0 a 8. Los valores bajos correspondieron a las viviendas en peores

condiciones y los altos a las viviendas adecuadas provistas de todos los servicios.

Cuadro 4.2: indice de calidad de la vivienda por grupos socioeconémicos. Poblacion de 12 a 65 afios, Provincia de
Buenos Aires, 2006
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Grupos socioecondémicos
Bajo Medio Alto | Total
55 6,7 7,4 6,5

Como lo indica el cuadro 4.2, el grupo social mas bajo obtuvo en promedio una puntuacion en el indice
de 1 punto menor a la del promedio general, el grupo medio un valor similar a dicho promedio y el alto

un punto por encima del mismo.

De esta forma el grupo social bajo (24,9%) es el que esta constituido por los entrevistados que residen
en hogares con jefes con menor nivel educativo, con menores ingresos per capita, en viviendas de
menor calidad y que, ante problemas de salud, recurren con mayor frecuencia que el resto al hospital
publico. En contraste, el grupo social alto (32,4%) reside en hogares cuyos jefes alcanzaron altos niveles
de educacion formal, perciben ingresos per capita que en promedio casi sextuplican a los del grupo en
peor situacion, cuenta con mayor frecuencia que el resto con servicios sociales de salud privados o
prepagos y reside en viviendas de mejor calidad que el resto de los grupos. En una posicion intermedia

a ambos se posiciona el grupo social medio (42,7%).

A continuacion, la variable que diferencia grupos socioeconémicos serd empleada como variable
independiente para analizar el andlisis del consumo (prevalencia), la dependencia y la incidencia de

sustancias psicoactivas.

Es importante destacar que en este capitulo s6lo se consideraran las sustancias psicoactivas en las que
se registran los mayores niveles de consumo entre los entrevistados: bebidas alcohélicas, marihuana y

cocaina.

En cuanto al consumo, en este capitulo hemos optado por considerar la prevalencia mensual de bebidas
alcohdlicas y la anual de marihuana o cocaina, vale decir el porcentaje de entrevistados que
consumieron la sustancia en cuestion en el Gltimo mes o en los Gltimos 12 meses respectivamente sobre
el total de personas entrevistadas. Esta diferencia se debe a que en el caso de las bebidas alcohdlicas la

prevalencia de afio abarca casi a la totalidad de la poblacion.
En cuanto a la dependencia se presentan los indicadores correspondientes a las dos drogas de mayor

consumo: marihuana y cocaina y se incluye, en el caso de las bebidas alcohdlicas, el indicador de

consumo probleméatico (EBBA positivo).
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La incidencia del uso de drogas y alcohol se analiza en este capitulo tomando al afilo como unidad de
referencia temporal, de manera que la tasa de incidencia expresa la relacién entre las personas que
empezaron a consumir drogas o alcohol durante el Ultimo afio y la poblacién en riesgo, vale decir, los no

consumidores.

Gréfico 4.4: Prevalencia de mes de bebidas alcohdlicas y de afio de marihuana, cocaina o alguna droga ilicita por
grupos socioeconomicos. Poblacién de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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El grafico muestra que el consumo de drogas ilicitas (marihuana, cocaina o cualquiera de las relevadas
en el cuestionario) no presenta diferencias sociales significativas entre el total de la poblacion de 12 a 65
afios que reside en la provincia de Buenos Aires. Si bien podria pensarse que, por una cuestion de
precios de mercado, el consumo de cocaina deberia ser mayor entre los grupos sociales mejor
posicionados, los datos de la encuesta no permiten ratificar ese supuesto. Una hipotesis que podria dar
cuenta de la prevalencia similar en el consumo de cocaina por grupos sociales remitiria a las diferencias
de calidad de la sustancia, y en consecuencia a los diferentes precios de mercado a los que acceden los
distintos grupos sociales. En cambio, son significativas las diferencias sociales en el consumo mensual
de bebidas alcohdlicas: el mismo aumenta a medida que se pasa del grupo social mas bajo (42%) al

mas alto (59%).
Como se sefiald en el capitulo precedente, el consumo mensual de alcohol y el anual de drogas ilicitas

es mayor entre los varones que entre las mujeres y el grupo de edad que mas consume es el de los

jovenes de 18 a 24 afios al que le sigue el de 25 a 34.
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Cuando se analiza de qué manera la pertenencia a los distintos grupos sociales incide en el consumo

diferencial por edad y sexo, se observa que las siguientes diferencias de proporciones entre los grupos

sociales son estadisticamente significativas®:

e Prevalencia de mes de bebidas alcohdlicas
0 Tanto entre los varones como entre las mujeres de 25 a 34 afios y de 35 afios y mas, la

prevalencia aumenta con el nivel social

e Prevalencia de afio de marihuana
0 Las adolescentes (12 a 17 afios) mujeres de nivel medio consumen menos esta sustancia

gue las del grupo social bajo y alto

Gréfico 4.5: Prevalencia de mes de bebidas alcohdlicas y de afio de marihuana, cocaina o alguna droga ilicita por
grupos socioeconémicos, grupos de edad y sexo. Poblacién de 12 a 65 afios, Provincia de Buenos Aires. 2006
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® La determinacion de la significacion de las diferencias de proporciones entre grupos sociales se realizd a través
de la prueba de Kruskall Wallis sobre el estadistico chi cuadrado procesando los datos con la muestra sin

ponderar.
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Como se sefald precedentemente, el consumo problematico de alcohol y la dependencia respecto a las
drogas ilicitas se vincula estrechamente a la sustancia en cuestion. En efecto, las bebidas alcohdlicas
gue son consumidas en forma masiva por la poblacién son las que presentan los menores niveles
relativos de consumo problemético. En cambio, las drogas ilicitas presentan menores niveles relativos de
prevalencia pero mayores de dependencia. En este sentido, mientras que el consumo problematico de
alcohol abarca a cerca del 12% de los que consumieron bebidas durante el Ultimo mes, la poblacion
adicta a la marihuana asciende a casi a un tercio de los consumidores del Ultimo afio y a la mitad en el

caso de la cocaina.

Si bien el consumo de drogas afecta en forma similar a toda la estructura social, el consumo
problematico de bebidas alcohdlicas es mayor entre la poblacién de menores recursos. Al igual que lo
gue ocurre con la prevalencia, la dependencia respecto a la cocaina es similar en los tres grupos

sociales considerados.

Gréfico 4.6: Consumo problematico de bebidas alcohdlicas y dependencia de marihuana y cocaina por grupos
socioeconomicos. Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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Como se observa en el gréafico, el consumo problematico de alcohol y la dependencia respecto a la
marihuana es algo mayor en el grupo social mas bajo comparado con el resto, no obstante sélo la
primera de estas diferencias es estadisticamente significativa. La probabilidad de ser un adicto a la

cocaina es la més alta (47%) y es homogénea en los tres grupos sociales en consideracion.
En el capitulo precedente se sefial6 que el consumo problematico del alcohol y la dependencia respecto

a la cocaina es mayor entre los varones que entre las mujeres mientras que es mas frecuente que las

mujeres dependan de la marihuana que los hombres. En cuanto a los grupos de edad, nuevamente los
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jovenes de 18 a 24 afios son los que presentan los niveles mas altos de consumo problematico de
alcohol y de dependencia respecto a la cocaina. En el consumo problematico de alcohol le siguen los
adolescentes de 12 a 17 afios, mientras que en la dependencia respecto a la cocaina los jovenes son
secundados por la poblacién de 25 a 34 afios. La dependencia respecto a la marihuana es homogénea

en los distintos grupos de edad.

¢En qué medida la pertenencia a los distintos grupos sociales incide en la relacién problematica que

hombres y mujeres de distintos grupos de edad tienen con el alcohol y las drogas?

¢ Consumo problematico de bebidas alcohdlicas
0 Tanto entre los varones como entre las mujeres de 35 afios y mas, el alcoholismo es mas
frecuente en los sectores sociales peor posicionados en la estructura social

Gréfico 4.7: Consumo problematico de bebidas alcohdlicas y dependencia de marihuana y cocaina por grupos
socioeconOmicos, grupos de edad y sexo. Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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Como se sefalo en el capitulo anterior la incidencia mensual en el consumo de alcohol es mayor que la
anual en el consumo de drogas lo que resulta concordante con los niveles de prevalencia de las
diferentes sustancias. De este modo, mientras que cada afio 1 de cada 5 personas de 12 a 65 afios se
incorpora al consumo de alcohol, sélo 2 de cada 100 empieza a consumir marihuana y menos de 1

(0,86%) se inicia en el consumo de cocaina.

Gréfico 4.8: Incidencia de afio de bebidas alcohdlicas, marihuana y cocaina por grupos socioeconémicos.
Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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El grafico permite observar que los nuevos consumidores de bebidas alcohdlicas pertenecen con mas
frecuencia a los grupos sociales medios y altos y que es menor la incidencia del consumo en el grupo
social mas bajo. No obstante, las diferencias porcentuales entre grupos sociales en la incidencia anual
del consumo de alcohol son menores que las que se registran al considerar la prevalencia mensual por
lo que, de continuar esta tendencia, se achicarian las brechas sociales en el consumo de alcohol. La
tasa de incidencia anual de la marihuana vy la de cocaina no presenta diferencias significativas por

grupo social.

En el capitulo precedente se sefald, que al igual que lo que ocurre con la prevalencia y con la
dependencia, la incidencia de afio de bebidas alcohdlicas y de drogas es mayor entre los varones que
entre las mujeres y que el grupo de edad en el que se registran las tasas de incidencia mas altas es el

de los jovenes de 18 a 24 afios.
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Gréfico 4.9: Incidencia de afio de bebidas alcohdlicas, marihuana y cocaina por grupos socioeconémicos, grupos
de edad y sexo. Poblacion de 12 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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Al explorar el impacto que la pertenencia a los distintos grupos sociales tiene en la incidencia de afio de

bebidas alcohdlicas y drogas se observa las siguientes diferencias estadisticamente significativas:

¢ Incidencia de afio de bebidas alcohdlicas
o Es mayor entre las mujeres de 35 afios y mas de nivel socio econémico intermedio

En sintesis, el andlisis de la relacion entre el origen social y el consumo de sustancias psicoactivas nos
ha permitido constatar que no hay diferencias sociales significativas en el consumo de las dos drogas de

mayor uso: marihuana y cocaina, pero que si existen en la prevalencia mensual de bebidas alcohdlicas.

Esta Ultima es mayor entre los grupos sociales de mayores recursos.

Asimismo, se ha visto que tampoco resultan significativas las diferencias sociales en la relacién de

dependencia que los consumidores tienen con las drogas ilicitas. En cambio, resultan significativas las
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diferencias sociales en el consumo problematico de bebidas alcohdlicas: el grupo social mas bajo, con
un nivel de prevalencia menor que el resto, es el que presenta mayores indices de consumo

problematico.

Por dltimo, también en el caso de la incidencia anual, las diferencias sociales significativas remiten a las
bebidas alcohdlicas y se corresponden con los niveles de prevalencia, vale decir, los nuevos
consumidores provienen con mas frecuencia de los grupos sociales mejor posicionados en la estructura

social.

4.2. Lainsercion en el mercado laboral y el consumo de alcohol y drogas

En este apartado se considera Unicamente a la poblacién de 18 afios 0 mas ya que los indicadores de
consumo de sustancias psico activas sobre la poblacién de 12 a 17 afios presentan altos coeficientes de

variacion debido a los “bajos” niveles de participacion de los adolescentes en el mercado laboral.

A partir del registro de la relacion de los entrevistados con el mercado laboral se construy6 una variable
ordinal en cuyos extremos se localizan los sobreocupados -las personas que trabajan mas de 45 horas
semanales- y los inactivos —los que no trabajan ni buscan trabajar-. En esta Ultima categoria se incluy6 a
las personas dedicadas a las tareas del hogar, los estudiantes, los jubilados o rentistas, las personas
incapacitadas para trabajar y a quienes declararon no haber hecho nada durante el Ultimo mes. Se
consideraron ocupados plenos a quienes trabajan entre 35 y 45 horas semanales y fueron incluidos alli a
guienes aun teniendo trabajo no asistieron por vacaciones, enfermedad, paro, huelga u otro problema.
La categoria subocupados comprende tanto a quienes tienen una ocupacion de menos de 35 horas
semanales y quieren trabajar mas horas como a aquellos que no desean una extension horaria de la

jornada laboral.
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Gréfico 4.10. Prevalencia de mes de bebidas alcohdlicas y de afio de marihuana, cocaina o alguna droga ilicita por
condicién de actividad. Poblacién de 18 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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Como se observa en el grafico, la prevalencia de bebidas alcohdlicas también esta asociada a la
relacion que la poblacion de 18 aflos 0 mas mantiene con el mercado laboral, pero no la de drogas

ilicitas que no presenta diferencias significativas entre las distintas categorias de la variable condicién de

actividad.

Efectivamente, el consumo de bebidas alcohdlicas es menor entre la poblacién inactiva que entre la

poblacion econdmicamente activa de la que forman parte los desocupados.

Gréfico 4.11. Prevalencia de mes de bebidas alcohdlicas y de afio de marihuana, cocaina o alguna droga ilicita por
condicién de actividad, grupos de edad y sexo. Poblacion de 18 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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El andlisis de la incidencia del vinculo con el mercado laboral en el consumo diferencial de bebidas

alcohdlicas por parte de los distintos grupos de edad y sexo muestra las siguientes asociaciones

significativas:

e Prevalencia de mes de bebidas alcohdlicas
o Es mayor la proporcion de consumidoras entre las mujeres jovenes de 25 a 34 afios

sobreocupadas o subocupadas que entre las que tienen otros vinculos con el mercado

laboral.
0 Tanto entre los varones como entre las mujeres de 35 afios 0 mas ocupados plenos la

prevalencia es mayor que entre quienes se encuentran en las demas categorias
ocupacionales.
Aunque la asociacion global entre consumo de marihuana e inserciéon laboral no es significativa se

puede realizar los siguientes sefialamientos cuando se controlan los datos por grupos de edad y sexo.

e Prevalencia de afio de marihuana
o Entre los varones de 25 a 34 afos que estan fuera del mercado laboral (inactivos) o que

tienen un vinculo débil con él (desocupados o subocupados) el consumo de marihuana es

mayor que en el resto de las categorias ocupacionales.
o Entre los varones de 35 afios y mas inactivos, el consumo de marihuana aumenta

considerablemente.

¢, Qué caracteristicas asume el consumo problematico de bebidas alcohdlicas o la dependencia respecto

a la marihuana y a la cocaina entre las distintas categorias ocupacionales?
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Gréfico 4.12. Consumo problematico de bebidas alcohdlicas y dependencia de marihuana y cocaina por condicion
de actividad. Poblacién de 18 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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Al igual que la prevalencia, el consumo problemético de bebidas alcohdlicas también esta asociado al
vinculo de las personas con el mercado laboral, pero en este caso los mas afectados son los
desocupados. Entre ellos, casi 1 de cada 5 de los que han injerido bebidas alcohdlicas en el Ultimo mes

tiene problemas de alcoholismo.

La dependencia respecto a la marihuana y a la cocaina no presenta diferencias significativas en funcién
de la situacion laboral de los entrevistados. Aunque en el caso de la cocaina el grafico pareciera indicar
una mayor dependencia entre los desocupados, el alto coeficiente de variabilidad de la estimacién
invalida la inferencia.

Por razones estadisticas so6lo se presentan los datos desagregados por grupos de edad y sexo referidos
al consumo problematico de bebidas alcohdlicas sin considerar la dependencia respecto a las drogas
ilicitas.

El grafico permite observar que:

e Entre los varones de 25 a 34 afios, el consumo problematico de alcohol se concentra entre
aguellos que no logran establecer un vinculo fuerte con el mercado laboral (desocupados y
subocupados) y entre quienes estan fuera de la dindmica laboral (inactivos).
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e En cambio, entre los varones de 35 afios y mas, la categoria ocupacional en la que es mas
frecuente el problema del consumo de alcohol es la de los ocupados plenos.

Grafico 4.13. Consumo problematico de bebidas alcohélicas por condicién de actividad, grupos de edad y sexo.
Poblacion de 18 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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En cuanto a la relacion entre la incidencia y la situacion laboral, se observa que los nuevos bebedores
son mas frecuentes entre aquellos que estan sobreocupados o entre los que no tienen empleo y lo
buscan. Nuevamente, el inicio en el consumo de marihuana y de cocaina no aparece vinculado a la

situacion laboral.

Gréfico 4.14. Incidencia de afio de bebidas alcohdlicas, marihuana y cocaina por condicion de actividad. Poblacion
de 18 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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¢En qué medida la incidencia de afio de las sustancias aqui consideradas aparece asociada a la

situacion laboral de hombres y mujeres de los diferentes grupos de edad?

A continuacion se mencionan las asociaciones estadisticamente significativas:

¢ Incidencia de afio de bebidas alcohdlicas
o El mayor porcentaje de nuevas bebedoras se registra entre las mujeres de 25 a 34 afios

desocupadas
o Entre los varones de ese mismo grupo de edad, los porcentajes mas altos de nuevos

consumidores se registran entre los sobreocupados y subocupados y a estos les siguen

los ocupados plenos.
o En cambio, entre los varones de 35 afios y mas, el mayor indice de incidencia se produce

entre los desocupados.

Gréfico 4.15. Incidencia de afio de bebidas alcohdlicas, marihuana y cocaina por condicion de actividad por grupos
de edad y sexo. Poblacion de 18 a 65 afios. Provincia de Buenos Aires. 2006
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En sintesis, sbélo el patrén de consumo de las bebidas alcohdlicas aparece asociado al vinculo de los
entrevistados con el mercado laboral. En cambio, el consumo de drogas ilicitas es independiente de la

participacién en el mercado.
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CAPITULO 5

NUCLEO PRIMARIO Y SECUNDARIO DE SOCIALIZACION Y EL
CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

En este capitulo se estudia la relacion de algunos factores asociados con el consumo de drogas ilicitas
en la provincia de Buenos Aires. En primer lugar se analiza la relacidon entre el consumo de estas
sustancias y el tipo de hogar en el que residen los adolescentes y jévenes de la provincia. Por otro lado,
en virtud de que la encuesta de referencia ofrece informacién respecto de la vivencia de experiencias
traumaticas en la infancia® se indaga también si existen diferencias en el nivel de consumo en funcién de

la presencia de estas experiencias durante los primeros afios de vida.

En segundo lugar, con el objeto de explorar la asociacién de las tasas de prevalencia y el nivel o tipo de
socializaciébn que establecen los jovenes, se asocia este indicador con la presencia de amigos o

familiares que consumen drogas ilicitas.

Por ultimo se compara el consumo de sustancias psicoactivas y los factores de riesgo en cuatro grupos
de interés: adolescentes escolarizados, adolescentes no escolarizados, jovenes que estudian o trabajan

y jovenes que no estudian ni trabajan.

Cabe sefalar que este capitulo refiere especificamente, al grupo de adolescentes y jovenes de 12 a 24
afos. Interesa aqui centrar el analisis en los grupos mas criticos en el consumo de sustancias
psicoactivas. Por un lado, porque distintos estudios advierten sobre la importancia de trabajar en la
prevencion desde edades tempranas y de alli el interés de conocer y dimensionar la penetracion de
distintas sustancias entre los mas chicos (12 a 17 afios), y entre los jévenes (18 a 24 afios) porque
también se corrobora a nivel nacional e internacional que éste es uno de los grupos de consumo mas
critico. Asimismo, en este capitulo, como en el anterior, se describen las tasas de prevalencia y
dependencia de las sustancias con mayor nivel de penetracion en la poblacién de interés: alcohol,

marihuana y cocaina.

® Esta pregunta solo es respondida por los entrevistados de 18 afios de edad o0 mas.
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5.1 Tipo de hogar y consumo de sustancias psicoactivas

Distintas investigaciones socioldgicas dan cuenta de la incidencia que puede tener la composicion del
hogar de un adolescente o joven en su desarrollo social y en su trayectoria escolar. No solo en funcion
del tipo de composicion, cantidad de miembros o presencia/ausencia de los dos padres, sino del tipo de
relacion que entre ellos se establece. La encuesta de hogares disponible permite aproximarse a dos

aspectos de este fenédmeno: el tipo de hogar y las experiencias trauméticas vividas durante la infancia.

Se considera que el andlisis de la relacion entre el nucleo primario de socializacion (la familia) y los

patrones de consumo posibilita la identificacion de perfiles con mayor propension al consumo.

Como se observa en el gréfico 1, en el grupo de 12 a 17 afios, 3 de cada 10 adolescentes consumio
alguna bebida alcohdlica durante el dltimo mes. El tipo de hogar al que pertenece tiene cierta incidencia
por cuanto el porcentaje de consumidores es mayor entre aquellos que provienen de hogares en donde

esta ausente alguno de los padres.

Los resultados de la encuesta muestran diferencias mas significativas segun el tipo de hogar en este
grupo cuando se trata del consumo anual de drogas ilicitas tales como la marihuana y la cocaina. Entre
los adolescentes de 12 a 17 afios la probabilidad de consumir marihuana durante el afio es mayor entre
aguellos que viven en hogares donde uno de los padres no esta presente, hogares monoparentales
(8,4%) o no nucleares, donde no esta presente ninguno de los dos padres (6,3%). Como contracara, la
probabilidad de consumo de marihuana es menor cuando ambos padres viven en el hogar (5,7%). El
consumo anual de cocaina en este grupo de edad es més bajo y no presenta diferencias significativas

por tipo de hogar.
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Gréfico 5.1. Prevalencia mensual en el consumo de alcohol y prevalencia anual de marihuana y cocaina segun
tipo de hogar* (%). Poblacion de 12 a 17 afios. Provincia de Buenos Aires 2006
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57 o4 63 6,3 Yo
s [ |
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* Nota: Se advierte que en funcién de la poca cantidad de casos, los datos correspondientes a la categoria Unipersonal/otros no
familiares presenta un alto coeficiente de variacion.

Gréfico 5. 2: Prevalencia mensual en el consumo de alcohol y prevalencia anual de marihuana y cocaina segun
tipo de hogar (%). Poblacion de 18 a 24 afios. Provincia de Buenos Aires 2006
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El nivel de consumo anual estas drogas en el grupo de jovenes de 18 a 24 de la provincia es en
promedio mayor que entre los adolescentes -como ya se ha sefialado en el segundo capitulo. Cabe
sefalar a su vez, que en este grupo la composicién del hogar asume una naturaleza diferente dado que
es mas factible encontrar jévenes que vivan fuera de su nucleo primario. En este sentido, se observa la
presencia de un grupo significativo que reside en hogares unipersonales (19%), es decir que viven solos.
Al analizar las tasas de prevalencia en el consumo anual de las drogas ilicitas consideradas, los datos
indican que la probabilidad de consumir marihuana en el afio de referencia se duplica entre quienes
viven en este tipo de hogares en comparacién con la media del grupo. Sin embargo no ocurre asi
respecto de la cocaina donde la mayor probabilidad de consumo se registra entre los jovenes que

residen en hogares nucleares monoparentales (8,9%).

Por ultimo se aprecia, que el nivel de consumo mensual de bebidas alcohdlicas es muy importante en
este grupo de edad: fundamentalmente entre los jovenes que residen en hogares monoparentales y

unipersonales.

5.1.1 Tipo de hogar y consumo problemético de alcohol y drogas

El consumo problematico de las sustancias consideradas también presenta variaciones en funcion del
tipo de hogar en el que reside un joven o adolescente. Nuevamente se observan algunos patrones
diferenciados en los grupos de edad considerados. Entre los adolescentes (12 a 17 afios) se advierte
que el mayor nivel de dependencia respecto al consumo de cocaina se da entre aquellos que viven en
hogares monoparentales (41% de los que alguna vez consumieron esta droga). Mientras que la mayor
probabilidad de consumo critico de marihuana se registra entre aquellos que viven con sus dos padres.
Cabe sefialar también que en este grupo de edad no se aprecia una asociacion fuerte entre el nivel de

consumo critico de alcohol y el tipo de hogar.

En el grupo de jovenes de 18 a 24 afios el mayor nivel de dependencia respecto a las dos drogas
consideradas se da entre aquellos que viven en hogares monoparentales (65% de consumo critico de
cocaina y 43% de marihuana). EI consumo problemético de alcohol sin embargo se da entre los jovenes

de hogares donde no hay convivencia con otros familiares (unipersonales/ otros no familiares).
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Gréfico 5.3. Porcentaje de poblacion con signos de dependencia de consumo de marihuana y cocaina y consumo
problematico de bebidas alcohdlicas segun tipo de hogar (%). Poblacién de 12 a 17 afios. Provincia de Buenos
Aires, 2006.

36,1
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26,9
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Gréfico 5.4: Porcentaje de poblacion con signos de dependencia en el consumo de marihuana y cocaina y
consumo problematico de bebidas alcohdlicas segun tipo de hogar. Poblacién de 18 a 24 afios. Provincia de
Buenos Aires, 2006.
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5.2. Situaciones conflictivas en la infancia, tipo de hogar y consumo de drogas en la poblacién de
18 a 24 afos

Como se anticipa en la introduccion de este capitulo, la encuesta de referencia indaga en la poblacion
mayor de 17 afios si vivenciaron situaciones traumaticas en su infancia. En particular se pregunta si el
entrevistado/a experimentdé en su nifiez alguna de las siguiente situaciones: abandono, maltrato,
carencias de alimentacion, mudanzas reiteradas, abandono de los estudios por necesidad de trabajar,
hacerse cargo de los hermanos menores u otros familiares y convivir con familiares con problemas de

consumo de alcohol o drogas.

Con el objetivo de incluir un indicador que pudiera dar cuenta de algunos aspectos de la historia familiar
de los entrevistados analizamos la incidencia de este factor de manera independiente en el consumo de
drogas y luego su incidencia en combinacion con el tipo de hogar. A bien de simplificar la informacion
consideramos aquellas situaciones que por su impacto en la estructura psicosocial son mas criticas en el
desarrollo de un nifio para enfrentar la adultez. El indicador propuesto considera si el entrevistado
vivencié alguna de estas situaciones: abandono, maltrato (fisico o psicologico), carencias de

alimentacion o convivencia con familiares con problemas de consumo de drogas o alcohol.

En primer lugar se presentan los resultados de la asociacion simple entre haber experimentado alguna
situacion traumética critica en la infancia y el consumo anual o mensual de las sustancias consideradas

y el consumo critico de las mismas.

Los datos indican que haber sufrido alguna situacion traumatica critica durante la infancia duplica las
probabilidades de consumir durante el aflo marihuana y cocaina entre los jovenes de la provincia de

Buenos Aires (Cuadro 5.1).
Sin embargo, este factor no pareceria incidir significativamente cuando se trata del consumo mensual de

bebidas alcohdlicas. Ello puede explicarse por la alta penetracion del consumo de esta sustancia en la

poblacion general en el marco de nuestra cultura occidental y con un patrén alimentario mediterraneo.
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Cuadro 5.1: Prevalencia de mes de consumo de alcohol y prevalencia anual en el consumo de marihuana y
cocaina segun experiencia de una situaciéon traumatica en la infancia (ETI) (%). Poblacién 18 a 24 afios. Provincia
de Buenos Aires 2006.

- Tuvo alguna situacion traumética en la
: : infancia
sicoactivas
P No Si Total
Marihuana 9,9 16,5 10,7
Cocaina 3,8 8,4 4,3
Alcohol 59,4 61,5 59,7

Los datos indican que haber pasado por alguna de las situaciones traumaticas durante los primeros
afios de vida afecta significativamente los signos de dependencia respecto a las drogas y el consumo
problematico de bebidas alcohdlicas (Cuadro 5.2). Especialmente en el caso de la marihuana. En efecto,
entre quienes consumieron marihuana en el Ultimo afio y experimentaron una situacion traumatica en la
infancia, 6 de cada 10 jovenes de la provincia de Buenos Aires presenta signos de dependencia,

mientras que la relacién se reduce a 2 de cada 10 entre quienes no padecieron este tipo de situaciones.

En el caso del consumo de cocaina, las diferencias observadas son menores. Si bien los consumidores
con signos de dependencia se incrementan entre los que pasaron por situaciones graves en su infancia,
la diferencia es de un poco mas del 10%. EI consumo problematico de bebidas alcohdlicas se encuentra
en una situacién intermedia con indices que se duplican entre la poblacién que vivencié situaciones

traumaticas.

Cuadro 5.2: Porcentaje de poblacidon con signos de dependencia en el consumo de marihuana y cocaina, y
consumo problemético de bebidas alcohdlicas segun experiencia de una situaciéon traumatica en la infancia (ETI)
(%). Poblacion 18 a 24 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

Sustancias Tuvo alguna situacion traumética en la
psicoactivas mfgnua
No Si Total
Marihuana 22,8 61,5 30,1
Cocaina 44,8 57,8 47,9
Alcohol 15,1 32,0 17,3

Como hemos visto anteriormente el tipo de hogar en el que reside un joven también se asocia al

consumo de sustancias psicoactivas. La pregunta que surge a la luz de la informacion analizada es si las
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diferencias observadas entre el grupo que padecié situaciones traumaticas en la infancia y el que no se
mantienen entre los diversos tipos de hogar o si la composicion actual del hogar incide sobre estas
diferencias. Para responder a este interrogante, se combinan en cuadro 5.3 ambos indicadores con la

prevalencia y al consumo critico de drogas ilicitas.

Respecto del consumo de marihuana, se observa que entre los jovenes bonaerenses las diferencias en
los indices de prevalencia entre quienes sufrieron alguna experiencia traumética y quienes no se
mantienen en los distintos tipos de hogar excepto entre quienes viven solos. En efecto, el indice de
consumo de los jovenes que padecieron situaciones trauméaticas en la infancia y residen en hogares

unipersonales triplica al de quienes viven solos pero no transitaron por este tipo de situaciones.

En el consumo anual de cocaina y mensual de bebidas alcoholicas se aprecia que el tipo de hogar
resulta una variable interviniente en la relacién entre haber padecido situaciones trauméaticas y consumo
de estas sustancias. El porcentaje de consumidores es siempre mayor entre quienes padecieron en la
infancia algin hecho grave pero varia en funcién del tipo de hogar en el que reside el joven
registrandose los mayores indices de consumo de ambas sustancias entre quienes viven solos 0 en

hogares monoparentales.

Cuadro 5.3. Prevalencia mensual de consumo de alcohol y prevalencia anual de consumo de marihuana y cocaina
segun tipo de hogar y experiencia traumatica en la infancia (ETI) (%). Poblacion de 18 a 24 afos. Provincia de
Buenos Aires 2006.

Unipersonal/
Sustancias Biparental | Biparental | Monoparental| Monoparental | No nuclear | No nuclear | otros con [ Unipersonal/
pscioactivas con ETI sin ETI con ETI sin ETI con ETI sin ETI ETI otros sin ETI Total
Marihuana 19,6 10,1 14,9 11,5 11,5 8,2 46,7 15,5 10,7
Cocaina 8,4 3,4 13,8 8,2 5,8 2,7 19,1 3,9 4,4
Alcohol 54,4 58,3 70,7 66,9 61,6 57,2 89,5 67,1 59,7

En el caso del consumo critico, aquel que da signos de dependencia de las sustancias consideradas,
pareceria haber situaciones diferentes en funcién del tipo de droga (Cuadro 5.4). El consumo de
marihuana y de alcohol se recrudece entre los entrevistados que sufrieron una situacion traumatica
grave, ello para todos los tipos de hogares. Del mismo modo, se advierte una asociacion significativa
entre hogares de jovenes con historias familiares conflictivas, mas alla del tipo de hogar y el consumo
problematico del alcohol. Por el contrario en el caso del consumo critico de la cocaina, esta asociacion

no se verifica para algunos tipos de hogar.
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Cuadro 5.4: Porcentaje de poblacién con signos de dependencia de consumo de marihuana, y cocaina y consumo
problematico de alcohol segun tipo de hogar y tenencia de una experiencia traumatica en la infancia (ETI) (%).
Poblacion de 18 a 24 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

Tipo de hogar y experiencia traumética en la infancia
Sustancias Biparental | Biparental sin Monoparental | Monoparental | No nuclear [No nuclear sin] Unipersonal/otros | Unipersonal/otros
psicoactivas con ETI ETI con ETI sin ETI con ETI ETI con ETI sin ETI Total
Marihuana 70,1 22,2 73,9 35,8 61,5 16,3 20,9 27,6 30,1
Cocaina 21,0 37,8 72,8 63,4 100,0 30,3 27,7 75,1 47,9
Alcohol 38,8 15,0 27,5 14,7 32,4 14,4 24,1 20,3 17,3

Los resultados presentados invitan a pensar que mas que el tipo de hogar en el que residen los jévenes,
es decir, la presencia o ausencias de los padres hay aspectos de la historia familiar de los sujetos (el tipo
y calidad de relaciones establecidas en su espacio primario de socializacién) que resultan mas
significativos a la hora de comprender el nivel de consumo y los indices de dependencia respecto a las

sustancias psicoactivas.

Estos resultados se condicen con distintas investigaciones que remarcan el peso de los aspectos
psicosociales de los individuos y el tipo insercion social que tienen los sujetos en la probabilidad de

consumo de drogas ilicitas (Arévalo et al 2007).

5.3 Nivel de insercidon en distintos ambitos de socializacion, relaciones sociales y consumo

Un indicador del uso del tiempo por parte de los jovenes o el tipo de insercién que tienen fuera del
ndcleo primario familiar es su participacion en diferentes ambitos tales como espacios deportivos,

espectaculos, frecuentar amigos, participar en organizaciones religiosas, solidarias, etc.

El cuadro 5.7 presenta informacion respecto al porcentaje de jévenes que realiza alguna de las

actividades incluidas en el cuestionario al menos una vez al mes.

Los datos indican que en los dos grupos de edad de interés las practicas mas frecuentes son: reunirse
con amigos (82% y 84% respectivamente), realizar practicas deportivas (58% y 51%) y asistir a
espectaculos (40% y 49%). En cuarto lugar, aparece el dedicarle tiempo a algin hobbie. Todas estas
actividades suponen una insercion social, el establecimiento de vinculos con pares u adultos. Si bien
ambos grupos de edad presentan el mismo orden de actividades, los porcentajes varian levemente. En
este sentido, es importante considerar las diferentes actividades obligatorias de uno y otro grupo y la

disponibilidad de ingresos de unos y otros. Se espera que los adolescentes entre 12 y 17 afios estén
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asistiendo a la escuela, mientras que entre los jovenes de 18 a 24 afos es esperable que estén

terminando sus estudios secundarios o realizando otros estudios, 0 en su defecto trabajando.

Cuadro 5.7: Porcentaje de entrevistados que realiza alguna de las siguientes actividades al menos una vez por
mes por grupo de edad. Poblacién 12 a 24. Provincia de Buenos Aires, 2006.

Grupo de edad
Realiza Ud. alguna de estas actividades al menos 1 vez por mes?
12 a 17 afios|18 a 24 afios
HACER ALGUN DEPORTE 58,0 51,2
JUNTARSE CON AMIGOS 81,9 83,9
CONCURRIR A ESPECTACULOS 39,7 48,7
HACER ALGUNA ACTIVIDAD ARTISTICA 19,3 15,5
APRENDER UN OFICIO 16,8 16,0
DEDICARLE TIEMPO A ALGUN HOBBIE 32,1 32,2
PARTICIPAR EN UN GRUPO U ORGANIZACION CON FINES SOLIDARIOS 5,6 5,2
PARTICIPAR ACTIVAMENTE DE ALGUN GRUPO RELIGIOSO CATOLICO 14,3 5,8
PARTICIPAR ACTIVAMENTE DE ALGUN GRUPO RELIGIOSO DE OTRA RELIGION 5,4 4,8

Como es de esperar la gran mayoria de los jovenes establece vinculos con sus pares y comparte con
ellos gran parte del tiempo. El establecimiento de estos vinculos es central para la construccion de sus
subjetividades y de su vision del mundo. A continuacion, se presentan datos sobre la encuesta de
hogares que corroboran el peso del nucleo secundario de socializacion, grupo de pares y o familiares en
su probabilidad de consumir alguna de las drogas ilicitas. Y esto ocurre simultaneamente en los dos

grupos etarios considerados, entre los adolescentes de 12 a 17 y los jovenes de 18 a 24 afos.

El hecho de tener amigos o familiares que consuman sustancias psicoactivas aumenta la probabilidad
de consumir estas drogas. Asi lo refleja el cuadro 5.8. Ello se constata en los dos grupos etarios
considerados. Tanto entre los mas chicos como en los mas grandes, tener vinculos cercarnos con
sujetos que consumen sustancias psicoactivas incrementa significativamente la probabilidad de haber

consumido alguna de estas drogas durante el afio, y también el consumo mensual de alcohol.

Cuadro 5.8: Prevalencia mensual de consumo de alcohol y anual de marihuana y cocaina segin tenencia de
amigos o familiares que consumen marihuana o cocaina (%). Poblacion de 12 a 17 afios. Provincia de Buenos
Aires 2006.
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Cantidad de
amigos o fliares
que consumen

marihuana o

cocaina Marihuana Cocaina Alcohol
Ninguno 1,3 0,5 25,1
Uno o mas 16,5 6,0 45,9
Total 6,3 2,3 32,0

Cuadro 5.9: Prevalencia mensual de consumo de alcohol y anual de marihuana y cocaina segun tenencia de
amigos o familiares que consumen marihuana o cocaina (%). Poblacion de 18 a 24 afios. Provincia de Buenos
Aires 2006.

Cantidad de
amigos o fliares
gue consumen

marihuana o

cocaina Marihuana Cocaina Alcohol
Ninguno 3,1 0,9 51,1
Uno o mas 20,3 8,7 70,5
Total 10,7 4.4 59,8

En la provincia de Buenos Aires se corrobora que el estar inserto en grupos sociales o familiares donde
es frecuente el consumo de drogas ilicitas representa un factor de riesgo, especialmente entre los

adolescentes y jovenes.

5.4. Lainsercion escolar o laboral y el consumo de sustancias psicoactivas

En este apartado se presentan indices de prevalencia, consumo problematico e incidencia para cuatro
grupos de interés constituidos en funcion de las actividades esperables para el grupo etareo:
adolescentes (12 a 17 afios) que estudian, adolescentes que no estudian, jévenes (18 a 24 afos) que

estudian o trabajan y jévenes que no estudian ni trabajan.

Cuadro 5.10: Prevalencia mensual de consumo de alcohol y anual de marihuana y cocaina segun participacion en
el ambito escolar y laboral por grupo de edad (%). Poblacion de 12 a 24 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

| | Situacion educativa y laboral | Total
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Adolescentes Adolescentes Jovengs que Jovenes_ queé no
que asisten gue no asisten trabaje}n 0 trabajgn ni
estudian estudian
Prevalencia de
mes de Bebidas
alcohélicas 29,2 43,3 65,5 45,8 50,5
Prevalencia de
afio de
marihuana 5,5 10,0 12,0 7,6 6,5
Prevalencia de
afio de cocaina 26 0.8 45 41 27
Prevalencia de
afio de alguna
drogaiilicita 6,5 10,4 13,3 8,3 7,1

La inclusién en el ambito escolar y laboral parece jugar un papel distinto en el consumo de sustancias
psicoactivas por parte de estos dos grupos de edad. Entre los adolescentes desescolarizados los indices
de consumo de bebidas alcohdlicas y de marihuana son mayores que los que presentan quienes estan

estudiando. No ocurre lo mismo con el consumo de cocaina que es mayor entre los estudiantes.

En cambio, entre los jévenes de 18 a 24 afios, la participacion en el sistema educativo o en el mercado
trabajo se asocia a mayores niveles de consumo de bebidas alcohdlicas o de drogas ilicitas. Se podria
pensar que en este grupo etareo los datos llamativos son los que corresponden a los que estan
estudiando o trabajando. Vale decir, no es que quienes estan excluidos de estos &mbitos presenten
indices bajos sino que son muy altos los de quienes estan insertos. La relevancia del grupo de paresy el
caracter social del consumo probablemente funcionen como factores que inciden en la explicacion de la

diferencia observada.

Cuando se analiza la cuestion del consumo critico (Cuadro 5.11) en ambos grupos etareos se ratifica la
relacion esperable: los indices de dependencia o el abuso en el consumo de alcohol son mayores entre
guienes no estan insertos en el Ambito escolar o laboral. La Unica excepcién se observa en el consumo

problematico de alcohol por parte de los jovenes de 18 a 24 afios.

Cuadro 5.11: Consumo problematico de bebidas alcohdlicas y dependencia de marihuana y cocaina segun
participacion en el ambito escolar y laboral por grupo de edad (%). Poblacion de 12 a 24 afios. Provincia de
Buenos Aires 2006.
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Situacion educativa y laboral

Jovenes que no

Adolescentes Adolescentes Jovene_s que . . Total
. . trabajan o trabajan ni
gue asisten gue no asisten . .
estudian estudian

Consumo
problematicos
de bebidas
alcohdlicas 14,5 19,3 18,1 14,8 11,7
Dependencia
Marihuana

26,1 37,6 26,9 42,3 314
Dependencia de
Cocaina

31,7 77,1 43,3 60,0 46,8

Cuadro 5.12: Incidencia anual de bebidas alcohdlicas, marihuana y cocaina segun participacion en el ambito

escolar y laboral por grupo de edad (%). Poblacion de 12 a 24 afios. Provincia de Buenos Aires 2006.

Situacion educativa y laboral

Jévenes que no

Adolescentes Adolescentes Jovengs que > . Total
. : trabajan o trabajan ni
gue asisten gue no asisten . )
estudian estudian
Incidencia de
afio de Bebidas
Alcohélicas 21,8 30,0 36,2 20,9 21,0
Incidencia de
afno de
Marihuana 2,1 4.8 4,2 3,5 2,2
Incidencia de
afio de Cocaina 1,1 0,3 1,7 0,8 0,9

Los datos relativos a la incidencia anual (Cuadro 5.12) se condicen con las diferencias en los indices de

prevalencia que presentan los cuatro grupos poblacionales de interés. No obstante, cabe destacar las

diferencias en la tasa de incidencia anual de cocaina entre los jovenes de 18 a 24 afios que trabajan o

estudian. De preservarse estos indices se acentuarian en el futuro las diferencias en los niveles de

consumo a favor de quienes estudian o trabajan.

Cuadro 5.13: Indicadores de factores de riesgo y proteccion, oferta y propension a consumir marihuana y cocaina
segun participacién en el ambito escolar y laboral por grupo de edad (%). Poblacion de 12 a 24 afios. Provincia de

Buenos Aires 2006.
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Situacion educativa y laboral
Indicadores Adolescentes | Adolescentes Jovebne_s que Jovenbes_ que no Total
que asisten gue no asisten trabajan o trabajan ni
estudian estudian
Gran riesgo
marihuana
algunavez 67,2 60,5 55,3 54,4 65,2
Gran riesgo
cocaina alguna
vez 76,4 75,4 76,7 76,4 80,2
Oferta
marihuana
Gltimo afo 14,5 19,5 26,1 18,3 11,9
Oferta cocaina
Gltimo afo 6,7 10,0 14,8 12,9 7,4
Facil acceso a
marihuana 44,4 46,1 69,4 62,4 49,0
Facil acceso a
cocaina 35,6 34,8 52,0 52,8 40,0

Por ultimo, el cuadro 5.13 presenta una seleccion de indicadores relativos a los factores de riesgo o
proteccion, la propension a consumir y la oferta de drogas ilicitas. En cuanto a los factores de
riesgo/proteccion se selecciondé como indicador el porcentaje de la poblacion que considera como un
“gran riesgo” consumir alguna vez marihuana o cocaina. Este indicador que remite a una frecuencia de
uso esporadica —“alguna vez’- es mas sensible al fendmeno que se intenta medir (la conciencia del
dafio que produce el uso de estas sustancias) que el que mide el riesgo atribuido al uso habitual o
frecuente. En el caso de la oferta el indicador seleccionado capta la poblacion que fue objeto de oferta
por Ultima vez durante el Ultimo afio ya sea para probar o comprar. El indicador de propension a
consumir seleccionado refiere al porcentaje de poblacion que considera que es facil acceder a las

drogas en cuestion.

El cuadro 5.13 permite observar que los adolescentes (12 a 17 afos) que estan fuera del sistema
educativo fueron objeto de oferta en mayor medida que los que estan estudiando. En efecto, mientras
dos y uno de cada diez adolescentes que no estudian recibieron ofertas de marihuana y cocaina

respectivamente, entre los escolarizados estos valores se reducena 1,4y 0,7.
En cuanto a los factores de riesgo, la diferencia entre escolarizados (67%) y no escolarizados (60%) se

registra en relacion al porcentaje que considera como un “gran riesgo” fumar marihuana alguna vez. En

cambio, es similar el porcentaje que le atribuye un gran riesgo a consumir alguna vez cocaina.
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Del mismo modo no resultan significativas las diferencias entre los adolescentes escolarizados y quienes
estdn fuera de la escuela en cuanto a la percepcion sobre el acceso: para ambos grupos

aproximadamente el 45% considera facil el acceso a la marihuana y el 35% a la cocaina.

A diferencia de lo que ocurre entre los adolescentes, los jévenes que estan insertos en el &mbito escolar
o laboral son objeto de oferta para el consumo de sustancias ilicitas en mayor proporcion que los que
estan excluidos de estas actividades. En el caso de la marihuana la diferencia alcanza 6 puntos

porcentuales (26% a 18%) y en el de la cocaina se reduce a 2 puntos (15% a 13%).

La percepcion del riesgo no presenta diferencias significativas en funcion de la insercion escolar o
laboral de los jovenes. La propension a consumir medida en términos de la facilidad de acceso muestra
diferencias a favor de los jovenes que trabajan o estudian en lo que refiere a la marihuana. La

percepcién de la facilidad de acceso a la cocaina, en cambio, es similar en ambos grupos de jovenes.

En sintesis, los datos analizados en este capitulo permiten afirmar la relevancia de los dmbitos de
socializacién primaria y secundaria tanto en los niveles de consumo como en el uso abusivo de las

sustancias psicoactivas.

El hecho de haber transitado por situaciones conflictivas graves durante la infancia (maltrato, abandono,
carencias de alimentacion o convivencia con familiares con problemas de consumo) resulta un factor
importante para comprender los niveles de consumo y dependencia respecto a estas sustancias por
parte de los jovenes. Si bien la composicion familiar (ausencia de uno o ambos progenitores, vivir solo,
etc.) también est4 asociada al consumo y a la dependencia, este vinculo es menos intenso que aquel
que remite a las marcas de origen en el proceso de socializacion.

A su vez, el analisis de la relacion entre prevalencia y uso abusivo de sustancias psicoactivas y el hecho
de tener amigos o familiares indica que este también resulta un factor explicativo, seguramente asociado

a la relevancia que el grupo de pares tiene en adolescentes y jovenes.
Por ultimo, la comparacion de los niveles de consumo en funcion de la insercién en los ambitos de

participacién esperables para estos grupos de edad: educacién y empleo, permite afirmar que la

exclusion de estas instancias esta asociada a mayores niveles de dependencia o de consumo abusivo.
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Consideraciones finales

En este apartado se presentan algunas consideraciones que surgen del diagnéstico elaborado en este

informe sobre el consumo de sustancias psicoactivas en la provincia de Buenos Aires.

Por un lado, y como se anticipara en la introduccion de este trabajo, es necesario recordar los alcances
de la informacion que aqui se presenta. Especialmente, recordar que dadas las caracteristicas y
objetivos de este estudio, sus resultados son representativos de la poblacion entre 12 y 65 afios que
reside en hogares particulares. De este modo, este diagnéstico no da cuenta de la situacion de las
personas que residen en otro tipo de hogares (carceles, instituto de menores, otros) o estan en situacion
de calle: grupos sociales donde distintas investigaciones indican existen diversos patrones de consumo

de las sustancias aqui estudiadas.

Dicho esto, cabe resaltar la importancia de contar con una base empirica actualizada que permita
dimensionar a ciencia cierta el nivel de consumo de drogas licitas y no licitas en la poblacion de la
provincia. En muchas ocasiones la informacion periodistica recortada de episodios, o situacién ocurridas
vinculadas al consumo de sustancias psicoactivas alienta a sobredimensionar o subdimensionar la
problematica en la percepcién de la opinion publica, pero ¢ qué porcentaje de poblacién consume drogas
ilicitas?, ¢ Cual es la droga de mayor consumo en la provincia? ¢En qué grupos de edad se registran los
mayores niveles de prevalencia? ¢En qué jurisdicciones se advierte mayor nivel de consumo
problematico? ¢ Que porcentaje de la poblacion consume paco? ¢ La pertenencia a un grupo social esta
asociada a mayores niveles de consumo? Estos interrogantes s6lo pueden responderse a partir de la
aplicacién de una encuesta representativa de la poblacion general que permita cuantificar el nivel de
consumo en la poblacion. Los datos provistos por la Encuesta Nacional sobre Consumo de Sustancias
Psicoactivas, implementada por SEDRONAR, resulta una herramienta clave para construir un

diagndstico preciso para el caso de la provincia de Buenos Aires.

La provincia de Buenos Aires en el contexto Nacional
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La poblacién de la provincia representa el 40% de la poblacién total del pais. Ello explica en parte que
sus indicadores sociodemogréficos se acerquen a la media nacional. Sin embargo distintos indicadores
sociales y educativos sefialan que esta jurisdiccion concentra muchas veces importantes problemas

vinculados al desarrollo social de su poblacion.

Una mirada al interior de la provincia también permite identificar diferencias entre sus principales
aglomerados urbanos. Los partidos del Gran Buenos Aires y luego Viedma y Carmen de Patagones,
donde casi un tercio de la poblacion es pobre y una de cada 10 personas es indigente. En materia de
empleo, las mayores tasas de desocupacién se observan también en el aglomerado que retne a todos
los partidos del conurbano, Bahia Blanca y en el gran La Plata. Estas diferencias imponen atender la
heterogeneidad de contextos que se encuentran en la provincia a la hora de pensar en la problematica

del consumo de sustancias psicoactivas.

El consumo de drogas ilicitas en la provincia de Buenos Aires

Los datos de la encuesta sefialan que un poco mas de medio millén de personas (7,1%) consumi6
alguna droga ilicita en el dltimo afio de referencia. Tal como se registra a nivel nacional e internacional,
en la provincia de Buenos Aires los hombres consumen drogas ilicitas mas que las mujeres y en el
mismo sentido, en la provincia también el mayor consumo de drogas ilicitas se encuentra en la poblacion
de 18 a 34 afios. Las drogas ilicitas mas utilizadas son la marihuana y la cocaina, mientras que otras
sustancias tales como el éxtasis y la pasta base- paco solo registran tasas de prevalencia que alcanzan

niveles marginales en la poblacion estudiada.

El analisis por region muestra diferencias en el nivel de consumo en los distintos contextos de la
provincia: en La Plata, seguida por San Isidro, Lomas de Zamora y La Matanza se encuentran las tasas
de mayores de consumo de marihuana mientras que el consumo reciente o anual de cocaina, es mayor
en Lomas de Zamora seguida por La Matanza y San Isidro. Otras regiones como Chivilcoy, Azul, Bahia

Blanca y Pehuajo6 tienen tasas altas, pero son datos menos significativos.
Un dato preocupante relevado por la encuesta de referencia en la provincia remite al elevado porcentaje

de personas que considera que es facil acceder a las drogas, en particular marihuana y cocaina. Cerca

de la mitad de los entrevistados opina en este sentido. La facilidad de acceso es percibida
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fundamentalmente entre los jovenes de 18 y 34 afos, quienes registran las tasas mas altas de

prevalencia y dependencia.

Asimismo, completa este escenario otro factor de riesgo. Se observa un importante porcentaje de la
poblacién (casi un cuarto del total) en la provincia que siente curiosidad por probar alguna droga ilicita.
Esta curiosidad es mayor entre los varones y también entre los méas jévenes. Nuevamente aparecen La
Plata y Chivilcoy como los aglomerados en donde se registran mayores niveles en los factores de riesgo

asociados al consumo de estas sustancias.

El analisis de la relacion entre la procedencia social, es decir, el nivel socioeconomico y el consumo de
drogas ilicitas refleja que la condicion social no incide significativamente en las tasas de prevalencia en
el consumo y dependencia de las drogas de mayor uso, marihuana y cocaina. Este dato no es menor,
por cuanto discute con el sentido comun que orienta a pensar respecto de que algunos grupos sociales
consumen en mayor medida que otros. Los datos de la encuesta permitirian aseverar que este problema
gue atraviesa a toda la sociedad. No hay que buscar alli la explicacion del consumo sino en el complejo
de la combinacion de otras dimensiones que en combinacion con factores contextuales (territoriales y
culturales) aumentan la probabilidad de consumo y abuso de estas sustancias. Sin embargo los datos
indican que las diferencias socioecondmicas inciden en el consumo problematico de alcohol: los
consumidores criticos se concentran en los grupos sociales peor posicionados en la estructura social.
Aqui se desprende sin duda un hallazgo relevante a incorporar en el debate sobre las estrategias de

accion a desplegar en esta materia.

Los datos analizados muestran la relevancia de los &mbitos de socializaciéon primaria y secundaria tanto
en los niveles de consumo como en el uso abusivo de las sustancias psicoactivas. En particular, haber
experimentado situaciones trauméticas en la infancia (maltrato, abandono, carencias de alimentacion o
convivencia con familiares con problemas de consumo) pareciera ser un factor importante para
comprender los niveles de consumo y dependencia respecto a estas sustancias entre los jovenes. Si
bien la composicion familiar (presencia o no de ambos progenitores, vivir solo, etc.) también esta
asociada al consumo y a la dependencia, este vinculo es menos intenso que aquel que remite a las

marcas de origen en el proceso de socializacion.
Por otra parte, se destaca que el hecho de tener amigos o familiares resulta un factor explicativo de la

prevalencia y uso abusivo de sustancias psicoactivas. Ello seguramente asociado a la relevancia que el

grupo de pares tiene en adolescentes y jovenes.
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Finalmente, la comparacién de los niveles de consumo en funcién de la insercién en los ambitos de
participacién esperables entre los adolescentes y jévenes tales como la educacién y el empleo, permite
constatar que la exclusién de estos ambitos esta asociada a mayores niveles de dependencia o de

consumo abusivo.

Algunas reflexiones para pensar lineas de accién en materia de adicciones

Si bien el objeto de este documento es construir un diagnéstico sobre la problematica, los datos

presentados invitan a reflexionar sobre el disefio de estrategias y politicas preventivas para la provincia.

Sin duda, estas estrategias deberan contemplar centrar su accién a partir de cuatro dimensiones
centrales:

- Especificidad de la cultura juvenil

- Heterogeneidad de los contextos socioeconémicos

- Heterogeneidad de los territorios

- Patrones diferentes de consumo y abuso en funcién de la sustancia

Todo tipo de intervencién trabajo orientado a prevenir y operar sobre la probleméatica del consumo de

estas sustancias en la provincia debera contemplar:

- Implementar acciones a edades tempranas que permitan prevenir el consumo de sustancias
psicoactivas (promover el fortalecimiento de la autoestima, el desarrollo de proyectos de vida,
construccion de proyecto de vida, resolucion de conflictos).

- Realizar un abordaje que permita trabajar la heterogeneidad de grupos sociales, sus contextos y
culturas.

- Utilizar los canales y los cédigos de comunicacion apropiados en funcion de las poblaciones que
presentan mayores niveles de riesgo

- Desarrollar estrategias articuladas entre distintos sectores que trabajan con nifiez, juventud y
familia tales como Educacion, Salud, Trabajo y Desarrollo Social.

- Promover la formacién de los actores directamente vinculados con la poblacién de riesgo: padres
de familia, docentes, psicopedagogos, directores de escuelas e instituciones de esparcimiento,

agentes de salud.
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Es factible pensar que para aquellos grupos méas vulnerables a la problematica del consumo de
sustancias psicoactivas que no fueron objeto de estudio (nifios y jovenes en situacion de calle, poblacién

carcelaria, etc.) sean otras las estrategias de intervencion mas pertinentes.

Este diagndstico contribuye a ampliar el debate sobre las politicas estatales en materia de prevencién y
accion frente a la droga en la provincia de Buenos Aires. Se desprenden de los distintos capitulos
nuevas preguntas tales como: ¢,qué similitudes y diferencias presenta la situacion descripta respecto al
pasado?, ¢qué factores inciden en la heterogeneidad territorial del consumo de sustancias psicoactivas
en la provincia de Buenos Aires?, ¢como se construyeron diversos patrones de consumo en grupos
poblacionales emplazados en distintos territorios?, ¢ qué peso tienen los diversos factores asociados en
la explicacion del consumo de sustancias psicoactivas, en el consumo critico o abusivo y en los patrones
de consumo que sostienen distintos grupos? Responder algunas de estas preguntas supondria el uso de
otras técnicas de andlisis de la informacion provista por esta encuesta y la realizacion de estudios

especificos con otros propésitos y otros disefios.

El panorama descripto permite dimensionar la problematica en la provincia. El diagnostico ayuda asi a
complejizar la mirada del funcionario hacedor de politicas, atendiendo a la multidimensionalidad del
problema. En este sentido, el disefio de politicas supone adoptar una perspectiva intersectorial que
apunte fundamentalmente a prevenir la ocurrencia del consumo entre los mas jovenes, fortaleciendo su
capacidad de construir su proyecto de vida. Entendemos que ningun sector por si mismo puede alcanzar
logros significativos. Sin embargo, el sector educativo se encuentra en una posicion clave en esta
pulseada. La escuela es la Unica institucién que alcanza a todos los nifios y buena parte de los jovenes,
y a través de ellos puede tener impacto e incidencia en los padres y adultos de referencia. En virtud de
la importante proporcién de jovenes que dejan la escuela, es importante integrar también la accién de
otros agentes de la comunidad, y espacios donde se desarrolla la socializacion de ellos: centros

deportivos, clubs, estadios, teatros, cines.

Como se sefialara anteriormente, la escuela sola no puede, la articulacion de las acciones del Estado
con aquellas desarrolladas desde diferentes areas y sectores de la sociedad (organizaciones
comunitarias, religiosas y los centros de salud) deberian alinearse en cada contexto para pensar y
trabajar en conjunto respecto de las mejores medidas para promover el abandono del consumo de

sustancias psicoactivas entre los jovenes.

113



114



