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Se considera que la nifiez y la adolescencia son etapas de la vida de alto riesgo respecto al
consumo de tabaco, a la ingesta de alcohol y al uso de drogas ilegales, pues es en estas fases

de desarrollo cuando los individuos se inician en su consumo experimental.

En 1982, la OMS declara como droga de abuso “aquella de uso no medico con efectos
psicoativos, con cambios en la percepcion, estado de animo, conciencia y comportamiento”

y susceptible de ser autoadministrada.

Aunque existen variaciones en los porcentajes dependiendo del pais y de la cultura, una
proporcion importante de los adolescentes consumiran sustancias, tales como alcohol,
tabaco, marihuana natural y sintética, opiaceos y estimulantes. Debido al proceso de
autodefinicion personal asociado a las estructuras intelectuales y caracteristicas
socioafectivas, los jovenes se exponen al riesgo de empezar a manejar las tensiones mediante
el consumo de toxicos. De acuerdo con el tipo de sustancia, el efecto sobre la salud puede ser

de corto, mediano o largo plazo.

El contacto que muchos adolescentes tienen con las drogas estéa influido por una compleja
interaccion entre el desarrollo biolégico y psicosocial, los mensajes ambientales, la legalidad
y las actitudes sociales. Es decir el consumo de sustancias tiene origenes multifactoriales,
entre ellos factores bioldgicos, como la predisposicion genética, conductas como rebeldia,
mal rendimiento escolar, delincuencia, actividad criminal y rasgos de la personalidad como
baja autoestima, ansiedad y falta de autocontrol suelen asociarse con el inicio del consumo
de drogas o suelen precederlo.

La probabilidad de que un adolescente experimente con drogas puede depender de la
facilidad para conseguirlas y es conocido que las personas que inician el consumo de drogas
a una edad temprana corren un mayor riesgo de volverse adictos que quienes prueban las
drogas al principio de la edad adulta. Ademas un adolescente puede pasar meses 0 afios en la
fase de experimentacion, probando diversas sustancias ilegales, incluidas las drogas mas
frecuentes: cigarrillos, alcohol y marihuana, hasta que el consumo con regularidad provoca

consecuencias negativas (consumo problematico).



Los factores de riesgo para el consumo de drogas en la adolescencia pueden diferir de los del
abuso de drogas en dicha etapa. EI consumo suele relacionarse mas con factores sociales y
de los compaifieros, mientras que el abuso suele depender en mayor medida de factores

psicologicos y biologicos.

El consumo de sustancias en la adolescencia se asocia a enfermedades concurrentes y a actos
de delincuencia juvenil. EI joven puede participar en otras conductas de alto riesgo, como
robos, asaltos, trafico de drogas o prostitucion, para conseguir el dinero necesario para
adquirir drogas o alcohol. El consumo habitual de cualquier droga termina disminuyendo la
capacidad de juicio y se asocia a actividades sexuales no protegidas, con riesgo de embarazo
o de adquisicion de infecciones de transmision sexual, incluido el VIH, ademas de aumentar
el riesgo de violencia fisica y traumatismos. EI consumo de alcohol y drogas se relaciona

estrechamente con los traumatismos en la poblacion adolescente.

El consumo preocupante de drogas es un fenomeno generalizado, que abarca todos los
segmentos socioeconomicos y culturales de la poblacion. Es uno de los problemas de salud
publica mas dificiles a los que se enfrentan todas las sociedades y culturas y la posibilidad
de que se produzcan resultados adversos, incluso con el uso ocasional en adolescentes, como
accidentes de trafico y otras lesiones, es una justificacion suficiente para considerar que
cualquier consumo de drogas en los adolescentes comporta un riesgo considerable.

Prevenir el uso de drogas entre los ninos y adolescentes requiere esfuerzos de profilaxis
dirigidos a nivel individual, familiar, escolar y comunitario. Los programas deben mejorar
los factores de proteccion (apoyo de los padres) y reducir los factores de riesgo (autocontrol
deficiente), abordar todas las formas de abuso de drogas (legales e ilegales), ocuparse del
tipo o tipos especificos de abuso de drogas en una comunidad identificada y ser culturalmente
competentes para mejorar la eficacia. Los periodos de mayor riesgo para el consumo de
sustancias en ninos y adolescentes corresponden a las transiciones de la vida, como el paso
de la escuela primaria a la intermedia o de la escuela intermedia a la secundaria. Los
programas de prevencion deben dirigirse a estas épocas de gran intensidad emocional y social
para los adolescentes con el fin de anticipar adecuadamente el posible consumo o abuso de

sustancias.
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