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I INTRODUCCION

La Secretaria de Programacion para la Prevencién de la Drogadiccion y la Lucha
contra el Narcotrafico (SEDRONAR), a través de su Observatorio Argentino de
Drogas (OAD) realizé en octubre del afio 2005 el Segundo Estudio Nacional sobre
la relacién entre el uso indebido de drogas y la consulta de emergencia. La
investigacion consistio en la aplicacion del cuestionario estandarizado del Sistema
Interamericano de Datos Uniformes sobre el Consumo de Drogas (SIDUC) en los
hospitales publicos de las ciudades capitales del pais.

La investigacion fue cofinanciada por SEDRONAR y la Comision Interamericana
para el Control del Abuso de Drogas (CICAD) de la Organizacién de los Estados
Americanos (OEA). ElI Observatorio Argentino de Drogas realizd la direccion
técnica, coordinacién del trabajo de campo, capacitacion de técnicos y elaboracion

del informe final.

El trabajo de campo en cada ciudad capital de las provincias fue coordinado por un
técnico provincial designado por el representante del COFEDRO". El desarrollo de
la investigacidon implicé la capacitacién de profesionales y técnicos de cada una de
las provincias y la sensibilizacion del personal médico, técnicos, enfermeros y
administrativos de los hospitales publicos mas importantes del pais. En este
sentido, aproximadamente 800 personas estuvieron trabajando en relacion al
estudio. El trabajo de campo se llevdé a cabo durante la semana del 15 al 21 de
octubre del ano 2005, durante las 24 horas, en el hospital publico de mayor
atencién en servicios de guardia de cada una de las capitales provinciales.

El Observatorio Argentino de Drogas ya cuenta como antecedente con el Primer
Estudio Nacional en pacientes en salas de emergencia realizado en el afio 2003. A
partir de esta segunda observacion, se podra analizar si se produjeron cambios o

variaciones.

Con el desarrollo de esta investigacion, el Observatorio Argentino de Drogas
creado en el aino 2005 avanza en el cumplimiento de sus objetivos incorporando
datos epidemiologicos nacionales y provinciales al Sistema de Informacion y
fomentando la creacién y el desarrollo de los observatorios provinciales. La
posibilidad de contar con estudios epidemiolégicos que den cuenta de la relacion
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entre el consumo de drogas y en este caso la consulta de emergencia, habilita y
abre un espectro aun desconocido de los riesgos y las consecuencias del consumo
de sustancias psicoactivas mostrando la necesidad de extender y profundizar la
capacitacion especifica a profesionales médicos y de las areas salud para que
puedan identificar y abordar la problematica.



I OBJETIVOS

El objetivo general del estudio es evaluar la relaciébn entre la consulta de
emergencia de los hospitales publicos y el consumo de sustancias psicoactivas
estableciendo comparaciones con el estudio del afo 2003.

Objetivos Especificos

1. Conformar un sistema nacional de alarma temprana sobre consumo y abuso de
sustancias psicoactivas.

2. Conocer las causas que motivan las consultas y el perfil sociodemogréfico de
los pacientes, especificamente de aquellos cuya consulta estuvo en relacion al
consumo de sustancias.

3. Capacitar a recursos humanos locales de los hospitales publicos en el registro,
sistematizacion y andlisis de informacion de base sobre el consumo de
sustancias psicoactivas.

4. Comparar los resultados entre los estudios 2003 y 2005.



1] METODOLOGIA

Muestra

Se seleccionaron un total de 22 hospitales publicos del territorio nacional, en el caso
especifico de la provincia de Chaco el estudio se llevo a cabo en el Hospital Julio
Perrando, que se encuentra bajo la direccién del Dr. Ricardo Mayol.

El criterio de seleccién del hospital publico se definié a partir del mayor volumen de
atencién de guardia de la capital provincial, en la mayoria de las provincias el estudio
fue realizado en la misma institucién donde se habia llevado a cabo en el afio 2003, lo

que facilito la implementacién del mismo.

Se relevaron todos los pacientes mayores de 12 afos que concurrieron y fueron a
asistidos en salas de urgencia del hospital publico durante una semana en el mes de
octubre del 2005, exceptuando las consultas obstétricas. En la provincia de Chaco se
relevaron un total de 429 encuestas.

Instrumento

El instrumento aplicado fue el cuestionario estandarizado del Sistema Interamericano
de Datos Uniformes sobre el Consumo de Drogas (SIDUC) “Encuesta a pacientes en
salas de Emergencia®, con algunos ajustes realizados en variables que poseen
especificidad en la Argentina. Se realizaron pequefios ajustes luego de la experiencia
en el afno 2003.

El cuestionario fue respondido prioritariamente por el paciente. Si el mismo no estaba
en condiciones de responder las preguntas, se recurria a un amigo o pariente presente
0 acompanfante para registrar la informacion sociodemografica y motivos del ingreso.
La informacion sobre la asociacion entre la consulta médica y el consumo de alguna

sustancia fue brindada exclusivamente por el médico.

Respecto de la informacion referida al consumo de sustancias psicoactivas, en primer
lugar, respondi6 el paciente, pero de haber sintomas claros y evidentes de la
presencia de alguna sustancia que fuera negada por el paciente, la respuesta positiva
fue dada por el médico.



Las variables relevadas en el estudio fueron:
1) Edad

2) Sexo

3) Nivel Educativo

4) Situacién Conyugal

)

)

)

5) Situacién Laboral
6) Ocupacion

7) Estado en que lleg6 el paciente

8) Diagndstico presuntivo

9) Motivo del Ingreso

10) Consumo de drogas en las ultimas 6 horas segun el paciente y/o la impresién
clinica del médico (alcohol, marihuana, solventes e inhalables, alucinégenos, heroina,
opio o morfina, cocaina, tranquilizantes, sedantes, anfetaminas, anticolinérgicos,
antidepresivos, pasta base, cristales, flunitracepan, crack, éxtasis, ketamina y otras
drogas.)

11) Impresién clinica del médico sobre la relacion entre la urgencia y el consumo de
sustancias psicoactivas

12) Quién respondié sobre el consumo de drogas.

Trabajo de Campo

Se seleccionaron 21 coordinadores provinciales y uno de la Ciudad Auténoma de
Buenos Aires quienes recibieron una capacitacién que se realizd de forma regional. La
capacitacion hizo hincapié en el manejo del cuestionario, distribucién de las tareas en
las salas de emergencia, seleccion y perfil de los encuestadores, posibles obstaculos y
modos de resolverlos. Los coordinadores provinciales seleccionaron y capacitaron a
los encuestadores de acuerdo a los perfiles definidos y fueron el nexo entre el Director
del hospital, los profesionales de la guardia y el OAD.

Trabajaron un promedio de cuatro encuestadores por hospital, el perfil de los mismos
fue necesariamente agentes de salud (profesionales, enfermeros, estudiantes). En
todos los casos la respuesta de las autoridades fue positiva asi como la colaboracion
brindada por el cuerpo médico y de enfermeria.



El trabajo de campo se realiz6 durante la semana del 15 al 21 de octubre del 2005,
durante las 24 horas del dia. El equipo de investigaciones del OAD realizé una tarea

de seguimiento y monitoreo.



v RESULTADOS

En un primer lugar, se presenta una descripcién de los casos encuestados, que en el
total del pais fueron 11.892 pacientes, teniendo en cuenta variables sociodemogréficas

y variables relacionadas a la consulta.
En un segundo lugar, se realiza el andlisis de la relacion entre la consulta y el

consumo de sustancias psicoactivas, segun las variables de interés.

1) Descripcion de los pacientes encuestados

Variables de distribucion de la muestra

Gréfico 1: Cantidad de pacientes encuestados en el hospital de la provincia de Chaco
en relacion al total de la muestra.

Chaco

Resto de las
provincias
96%

En la provincia de Chaco se encuestd un 4% de la muestra total del pais, es decir 429

pacientes realizaron una consulta de emergencia en el periodo considerado.
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Cuadro 1: Cantidad de pacientes encuestados por dias de la semana. Hospital de la

provincia de Chaco. 2005.

Dias de la semana Canti_dad de %
pacientes

Sabado 15 67 15,6
Domingo 16 62 14,5
Lunes 17 78 18,1

Martes 18 58 13,5
Miércoles 19 59 13,8
Jueves 20 59 13,8
Viernes 21 46 10,7
Total 429 100,0

La concurrencia de pacientes se distribuye cada dia entre un 10% y un 18% de las

consultas totales a la sala de emergencia. Mientras el dia viernes se observa la menor

cantidad de consultas (10,7%), el dia lunes se observa la mayor (18,1%).

Se considera importante reagrupar las consultas segun ocurrieran durante el fin de

semana o entre semana, para lo cual, se considera “fin de semana” desde el viernes a

las 20:00 horas hasta el lunes a las 8:00 horas, el resto es “entre semana”.

Cuadro 2: Cantidad de pacientes encuestados segun entre semana / fin de semana.

Hospital de la provincia de Chaco. 2005.

Cantidad de o
, - Yo
Dia de la semana pacientes
Entre Semana 271 63,5
Fin de Semana 156 36,5
Total 427 100,0

*2 casos sin informacién

En el cuadro 2 se observa que el 36,5% de las consultas son realizadas durante el fin

de semana, porcentaje importante si se tiene en cuenta que abarca sélo 2 dias y

medio del total de la semana
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Variables sociodemograficas

En este apartado se analizan las consultas realizadas en relacion con determinadas

variables sociodemograficas (sexo, edad, nivel educativo y variables laborales).

Cuadro 3: Cantidad de pacientes encuestados segun sexo. Hospital de la provincia de
Chaco. 2005.

Varones 215 50,1
Mujeres 214 49,9
Total 429 100,0

Al observar la cantidad de pacientes encuestados segun la variable sexo, no se
observan diferencias entre cada uno de ellos, dado que la mitad corresponden a

mujeres y la mitad a varones.

Cuadro 4: Cantidad de pacientes encuestados segun grupos de edad. Hospital de la
provincia de Chaco. 2005.

Grupos de edad C:::iigz?e:e % acurr:/tjlado
Entre 12 - 15 anos 12 2,8 2,8
Entre 16 - 20 afios 75 17,5 20,3
Entre 21 - 25 afios 66 15,4 35,7
Entre 26 - 30 afios 49 11,4 471
Entre 31 - 40 afios 63 14,7 61,8
Entre 41 - 50 afios 72 16,8 78,6

51 o mas afios 92 21,4 100,0
Total* 429 100,0 -

Casi la mitad de los pacientes (47,1%) que asistieron a las salas de emergencia tienen
menos de 30 anos. Por su parte los pacientes con mas de 51 afios se configuran como
el grupo que presenta el mayor porcentaje de consulta. El promedio de edad de los
pacientes que acudieron a la sala de emergencia de la provincia de Chaco es de 37

anos.
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Cuadro 5: Cantidad de pacientes encuestados segun nivel de instruccion. Hospital de
la provincia de Chaco. 2005.

_ Nivel g Canti_dad de % %
de instruccion pacientes acumulado

Sin instruccion 34 7,9 7,9
Primaria incompleta 77 18,0 25,9
Primaria completa 95 22,2 48,1
Secundaria incompleta 121 28,3 76,4
Secundaria completa 56 13,1 89,5
Terciaria / universitaria 34 7.9 97.4
incompleta
Ig::::z;/ universitaria 11 26 100,0
Total* 428 100,0 -

* 1 casos sin informaciéon

La mayoria de los pacientes que acudieron a la salas de emergencia, el 89,5%, han
finalizado los niveles primario y secundario. En tanto que sélo el 2,6% de los pacientes
encuestados poseia terciario o universitario completo.

Cuadro 6: Cantidad de pacientes encuestados segun situacion conyugal. Hospital de
la provincia de Chaco. 2005.

. L. Cantidad de o
Situacién Conyugal pacientes Yo
Soltero 188 43,8
Casado, Unido, Juntado 192 44,8
D_ivorciado, Separado, 49 11,4
Viudo
Total* 429 100,0

En porcentajes similares de alrededor del 45% los pacientes estdn casados o unidos
de hecho y solteros; por su parte sélo un 11,4% son divorciados, separados o viudos.
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Cuadro 7: Cantidad de pacientes encuestados segun situacion laboral. Hospital de la
provincia de Chaco. 2005.

Situacion Laboral C::éiinge:e %
Trabaja a tiempo completo 97 22,6
Trabaja a tiempo parcial 77 17,9
Trabaja esporadicamente 28 6,5
Esta desempleado 11 2,6
Estudiante 60 14,0
No trabaja 69 16,1
Ama de casa 67 15,6
Jubilado - pensionado 20 47
Total* 429 100,0

Casi la mitad de los pacientes (47%) se encontraba trabajando al momento de la
realizacion de la encuesta; un 2,6% se encontraba desocupado. El resto, puede
considerarse inactivo econémicamente, es decir, es ama de casa, estudiante, jubilado

o no trabaja y no busca empleo, informacién que se muestra en el cuadro 8.

Cuadro 8: Cantidad de pacientes encuestados segun condicion de actividad. Hospital
de la provincia de Chaco. 2005.

Condicion de Cantidad de o
. - Yo
actividad pacientes
Activos 213 50
Inactivos 216 50
Total 429 100
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Cuadro 9: Cantidad de pacientes encuestados segun ocupacion (Base: total de
activos). Hospital de la provincia de Chaco. 2005.

Ocupacion C::éiinge:e %
Altos directivos 1 0,5
Profesionales / empresarios 4 2,0
Técnicos / Comerciantes 4 2,0
Trabajadores administrativos 9 4,5
Pequefios comerciantes 10 5,0
Artesanos / trabajadores independientes con oficio 7 3,5
Operarios / obreros calificados 44 21,7
Peones / Aprendices 62 30,6
Servicio doméstico / vendedores ambulantes 38 18,8
Personal subalterno de las fuerzas de seguridad 1 0,5
Planes / subsidios de desempleo 22 10,9
Total* 202 100,0

*11 casos sin informacién

La mitad de los pacientes que estan trabajando (49,4%) realiza tareas sin calificacion
(peones, servicio doméstico y vendedores ambulantes), y el 21,7% realiza tareas de
calificacion operativa. Por su parte el 10,9% recibe algun subsidio por desempleo y

s6lo un 4,0% son profesionales, empresarios, técnicos o comerciantes.

Variables relacionadas a la consulta
En este apartado se presentan los perfiles de los pacientes de las salas de

emergencia del hospital correspondiente a la provincia de Chaco segun aquellas
variables relacionadas a la consulta realizada.
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Cuadro 10: Cantidad de pacientes encuestados segun estado en el cual llegaron a la
guardia. Hospital de la provincia de Chaco. 2005.

Estado en que llego el paciente C::(t:iigﬁ?ege %
Consciente 415 96,8
Inconsciente 4 0,9
Conmocion cerebral / obnubilados 10 2,3
Total* 429 100,0

Casi la totalidad de los pacientes, el 96,8%, se encontraba consciente al momento de
realizar la consulta en la sala de emergencia. En este sentido sélo un 3,2% llegé
inconsciente u obnubilado.

Cuadro 11: Cantidad de pacientes encuestados segun motivo de ingreso a la guardia.
Hospital de la provincia de Chaco. 2005.

Situacion Laboral C:::iigz?ege %
Accidente de transito 53 12,4
Accidente de trabajo 16 3,7
Accidente comun o casero 49 11,4
Situacion de violencia 15 3,5
Intento de suicidio 2 0,5
Sobredosis 9 2,1
Motivos médicos generales 285 66,4
Total* 429 100,0

El 66,4% de los pacientes ingresaron a la sala de emergencia por motivos médicos
generales (enfermedades en general), un 27,5% lo hizo por accidentes (de transito, de
trabajo o comun o casero). Por su parte el 3,5% de los pacientes atendidos en las
salas de emergencia del hospital correspondiente a la provincia de Chaco ingresaron

por motivos relacionados a situaciones de violencia.
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Variables relacionadas al consumo

El cuestionario indagd sobre el consumo de sustancias psicoactivas en las ultimas 6

horas anteriores al ingreso a la sala de emergencia.

Cuadro 12: Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en las ultimas 6 horas
anteriores al ingreso. Hospital de la provincia de Chaco. 2005.

Sustancias Psicoactivas C::(t:iigz?e:e %
Alcohol 24 5,6
Marihuana 4 0,9
Solventes o inhalables 1 0,2
Cocaina 2 0,5
Palotarmacos” in 1
Anticolinergicos 3 0,7
Otras drogas 1 0,2

*Tranquilizantes, sedantes y antidepresivos

La sustancia de mayor consumo es el alcohol, consumido por el 5,6% de los
pacientes; en segundo lugar se ubican los psicofarmacos sin prescripcion, con un
2,3%. La prevalencia de consumo del resto de las sustancias no alcanza el 1%.
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Cuadro 13: Distribucion de los pacientes segun quién respondié sobre consumo.

Hospital de la provincia de Chaco. 2005.

- N Canti_dad de %
Quién respondié sobre consumo pacientes
El paciente 295 68,7
El médico 38 8,9
El paciente y el médico 96 22,4
Total 429 100,0

En el 68,7% de los casos fue el médico quien informd sobre el consumo de sustancias,

en un porcentaje menor, del 22,4% fueron tanto el mismo paciente como el médico.

Cuadro 14: Impresidon clinica del médico sobre la relacién entre el consumo de

sustancias psicoactivas y la consulta. Hospital de la provincia de Chaco. 2005.

Impresion clinica Cantidad de %
P édico pacientes °
Relacionado con el consumo de sustancias 28 6,5
Sin relacion con el consumo de sustancias 401 93,5
Total 429 100,0

Del total de las consultas registradas en la sala de emergencia del hospital de la

provincia de Chaco (429), solamente el 6,5% estuvieron relacionadas con el consumo

de sustancias, segun la impresion clinica del médico.
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2. Analisis de la relacion entre el consumo de sustancias y la consulta de
emergencia

A continuacion se presentan los datos sobre la relacion entre las consultas y el
consumo de sustancias ocurridas en el hospital de la provincia de Chaco.

Cuadro 15: Impresion clinica del médico sobre la relacion entre el consumo y la
consulta de emergencia segun sexo. Chaco 2005.

Impresion clinica del
médico
Sexo Total
Relacionado con | Sin relacion con
consumo Consumo
Varones 9,8 90,2 100,0
Mujeres 3,3 96,7 100,0
Total 6,5 93,5 100,0

En el corte poblacional por sexo y consideran las consultas relacionadas con el
consumo, es mayor el porcentaje que presentan los varones, cuya prevalencia supera

por 6,5 puntos porcentuales al de las mujeres.
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Cuadro 16: Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas segun impresién
clinica del médico sobre la relacién entre el consumo y la consulta de emergencia.

Chaco 2005.

Sustancias Psicoactivas

Impresion clinica
médico

Relacionado con
consumo

Sin relacion con

Prevalencia Total

Consumo
Alcohol 64,3 1,5 5,6
Marihuana 10,7 0,2 0,9
Solventes o inhalables 3,6 0,2
Cocaina 71 0,5
Anticolinergicos 3,6 0,5 0,7
Otras drogas 3,6 0,2

*Tranquilizantes, sedantes y antidepresivos

La presencia del alcohol en las consultas relacionadas al consumo de droga es del

64,3%, indicando, una vez mas, la importancia de esta sustancia en los patrones de

consumo de la poblacién.

En segundo lugar se ubica el consumo de psicofarmacos sin prescripcién, con un

21,4%. Con menores proporciones encontramos también una relacion entre la

consulta de emergencia y el consumo de sedantes (14,3%) y marihuana (10,7%).

Cuadro 17: Dia de la consulta segun la Impresién clinica del médico sobre la relacion
entre el consumo y la consulta de emergencia. Chaco 2005.

Impresion clinica del
médico
Dia de la consulta . . .. Total
Relacionado con | Sin relacion con
consumo Consumo
Entre Semana 4,8 95,2 100,0
Fin de Semana 9,0 91,0 100,0
Total 6,3 93,7 100,0
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En el cuadro 17 se observa que durante el fin de semana ocurren en mayor proporcion

los episodios de emergencia que tienen relacidén con el consumo de sustancias, siendo

la diferencia con los porcentajes de “entre semana” de 4,2 puntos porcentuales.

Cuadro 18: Distribucion porcentual de pacientes con consumo de alcohol, segin

motivo de ingreso. Chaco 2005.

Moti_vo del ingreso de los Canti_dad de %
pacientes con consumo de alcohol pacientes
Accidente de transito 3 12,5
Accidente comun o casero 4 16,7
Situacion de violencia 9 37,4
Sobredosis 4 16,7
Motivo médico general 4 16,7
Total 24 100,0

Del total de pacientes con consumo reciente de alcohol (Ultimas 6 horas anteriores al

ingreso a la emergencia) y de los cuales se tiene informacién sobre el motivo de

ingreso, el 37,4% ingreso6 por alguna situacion de violencia. El resto de las consultas

se asocian en porcentajes similares a accidentes, sobredosis y otros motivos médicos.

Cuadro 19: Diagnésticos presuntivos de los pacientes segun la Impresién clinica del
médico sobre la relacién entre el consumo y la consulta de emergencia. Chaco 2005.

Impresion clinica

médico
Sustancias Psicoactivas Total
Relacionado con | Sin relacion con
consumo Consumo

Enfermedades del aparato
cardiovascular 2.9 971 100,0
Enfermedades del aparato
respiratorio 32 96.8 100,0
Enfermedades del sistema
neurolégico 77 92.3 100,0
Traumatismos- 121 87.9 100.0
politraumatismos-heridas ’ ’ ’
Hematologia-alergias no
especificadas 1.1 88,9 100,0
Intoxicaciones 91,7 8,3 100,0
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Clasificados los diagnésticos presuntivos definidos por los médicos en cada consulta
segun patologias por 6rganos y sistemas, segun muestra el cuadro anterior, se
observa que casi la totalidad de las consultas por intoxicaciones (91,7%) se debieron
al consumo de sustancias psicoactivas. Se destaca también que el 12,1% de los
traumatismos u el 11,1% de las hematologias, tuvieron relacién con el consumo de

alguna droga.

Estos datos sobre la relacion entre diagndstico y consumo de sustancias psicoactivas
son interesantes como indicadores del impacto especifico en la salud de los pacientes
y en el impacto desde la perspectiva del costo econémico y de recursos que el

tratamiento de cada patologia requiere.
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3. Analisis comparativo con el Primer Estudio del afho 2003

En octubre del afno 2003 la SEDRONAR realiz6 el Primer Estudio Nacional sobre la
relacion entre la consulta de emergencia y el consumo de sustancias psicoactivas. Se
utilizé igual metodologia que en el actual estudio, tanto en lo referente al cuestionario,

seleccion de hospitales publicos y abordaje de campo.

Gréfico 2: Porcentaje de consultas relacionadas al consumo de sustancias. Provincia
de Chaco. 2003 y 2005.

10,3%

6,5%

Afo 2003 Afo 2005

Los datos del gréafico anterior indican que en el afo 2005 se registro un porcentaje
menor de consultas relacionadas con el consumo de drogas. En este sentido
porcentaje de consultas que presentaron relacion con el consumo de drogas del afio
2003 supera en 3,8 puntos porcentuales al porcentaje del afio 2005.

Cuadro 20: Porcentajes de consultas relacionadas al consumo de sustancias, segun
sexo. Provincia de Chaco. 2003 - 2005.

% de consultas
relacionadas al consumo
Sexo de sustancias
2003 2005
Varones 13,3 9,8
Mujeres 6,1 3,3
Total 10,3 6,5
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Analizando el porcentaje de consultas realizadas segun la variable sexo observamos
que en ambos estudios, los porcentajes mayores se encuentran en los varones; por
otra parte y acorde al grafico 2, los porcentajes de asociacion en ambos sexos son
levemente superiores en el afio 2003.
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\'} CONCLUSIONES

Este estudio al igual que el realizado en el afio 2003, intenta explorar la magnitud de
la asociacién entre la consulta de emergencia y el consumo de alguna sustancia
psicoactiva y conocer aspectos sociodemograficos, motivos de la consulta y estado en

el cual llega el paciente en los casos vinculados al consumo.

Las principales conclusiones del estudio son las siguientes:

> Del total de las consultas registradas en la provincia de Chaco (429), el 6,5%
estuvieron relacionadas con el consumo de algun tipo de sustancias, segun la

impresion clinica del médico.

» Las consultas asociadas al consumo de alguna sustancia, son realizadas en mayor

medida por varones.

» Durante los fines de semana ocurren la mayor cantidad de consultas asociadas al
consumo, el 9,0% del total de las registradas en el fin de semana (con relacion con
el consumo) frente al 4,8% de las registradas durante la semana.

» La sustancia que tiene mayor prevalencia de consumo en las ultimas 6 horas
anteriores al ingreso a la guardia es el alcohol, con un 64,3%. Estos datos estarian
indicando, una vez mas, la importancia de esta sustancia en los patrones de
consumo de la poblacion. Los tranquilizantes sin prescripcion presentan una
prevalencia del 21,4%, los sedantes el 14,3% y la marihuana del 10,7%. Para el
resto de las sustancias las prevalencias se ubican entre el 4% vy el 7%.

» Las consultas que tuvieron asociacién con el consumo de alcohol, ingresaron

principalmente por situaciones de violencia y accidentes.
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