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RESUMEN 
El consumo de tabaco, alcohol y otras drogas comienza a 
temprana edad. Es importante identificar los factores de 
riesgo asociados al inicio. En 2014, se encuestaron estudiantes 
de primer año del secundario en Buenos Aires, Córdoba y 
Tucumán. Respondieron 3172 alumnos (42% de mujeres); 
edad media de 12,8 años. El 10% había fumado; el 32% había 
consumido alcohol; el 17% había tenido consumo excesivo 
durante el último mes, y 8% había consumido, al menos, una 
droga ilícita en su vida. El índice de búsqueda de emociones 
alto se asoció al consumo de tabaco (OR 4,25; IC 95%: 2,2-8,1), 
alcohol (OR 5,56; IC 95%: 3,73-8,31) y marihuana/paco/cocaína 
(OR 11,73; IC 95%: 5,81-23,69). Tener amigos que consumían 
tabaco/alcohol se asoció al consumo de tabaco (OR 12,6; IC 95%: 
7,8-20,5) y alcohol (OR 5,17; IC 95%: 4,15-6,40). Tener padres 
que imponían pocas restricciones en el uso de medios se asoció 
al consumo de tabaco (OR 3,7; IC 95%: 2,1-6,5) y percibir un 
bajo control y soporte parental (OR 3,02; IC 95%: 1,40-6,52) se 
asoció al consumo de marihuana/paco/cocaína.
Palabras clave: tabaco, alcohol, drogas ilícitas, adolescente, 
Argentina.
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INTRODUCCIÓN 
El consumo de tabaco, alcohol y otras drogas 

es muy prevalente en la adolescencia.1-4 Contar 
con información actualizada sobre el consumo 
de tabaco, alcohol y otras drogas durante la 
adolescencia temprana y sobre los factores 
sociales y personales asociados puede ser de 
utilidad para el desarrollo de políticas públicas 
destinadas a prevenir el consumo de estas 
sustancias en nuestro país. 

E l  ob je t ivo  de  es ta  invest igac ión  fue 
determinar los factores asociados al inicio del 
consumo de tabaco, alcohol, marihuana y paco 
o cocaína en adolescentes tempranos de tres 
ciudades de Argentina. 

POBLACIÓN Y MÉTODOS
Como parte de un estudio realizado en 

Argentina y México cuyo objetivo era evaluar 
la exposición de los jóvenes a escenas de tabaco 
y alcohol en las películas y su relación con el 
consumo de tabaco, alcohol y otras drogas, se 
llevó a cabo una encuesta en estudiantes de 
primer año del secundario.5-7 Entre mayo y 
junio de 2014, alumnos de 33 escuelas públicas y 
privadas de Buenos Aires, ciudad de Córdoba y 
San Miguel de Tucumán respondieron en horario 
de clase una encuesta anónima autoadministrada. 

El cuestionario incluyó preguntas sobre 
aspectos sociodemográficos,  personales, 
desempeño escolar, consumo de tabaco en 
familiares y amigos, estilos parentales, acceso 
y restricciones al uso de medios (computadora, 
televisión, etc.), consumo de tabaco, alcohol, 
marihuana y paco o cocaína. Las variables 
predictivas evaluadas incluyeron sexo, edad, 
máximo nivel educativo de cualquiera de los 
padres (≤ 7, 8-12, > 12 años de educación formal), 
tipo de establecimiento educativo (público o 
privado), repitencia, convivientes fumadores, 
consumo de tabaco y alcohol entre los amigos. 
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Además, se incluyó un índice de “búsqueda de 
emociones”, que reflejaba el deseo de experiencias 
novedosas, y un índice de “estilos parentales” 
para cada uno de los padres, que evaluaba 
la percepción de los adolescentes acerca del 
control y soporte emocional parental. Se creó un 
índice de “acceso a los medios de comunicación” 
basado en poseer televisión, DVD o Blu-ray, 
tableta, computadora, consola para videojuegos 
o celular, y un índice de “reglas parentales de 
uso de medios”. Estos índices fueron utilizados 
por primera vez en Argentina. Se calculó el alfa 
de Cronbach para medir su fiabilidad y fue de 
0,79, 0,74, 0,61 y 0,62, respectivamente. Una 
descripción detallada de la metodología y parte 
de los resultados ya han sido publicados.5-7  

Para el análisis, se efectuó una regresión 
logística multinivel y se estimaron los odds ratios 
(OR) con sus respectivos intervalos de confianza 
del 95% ajustados para cada consumo. Todos 
los análisis se efectuaron utilizando Stata V.13.0 
(Stata Corp, College Station, TX, USA).

RESULTADOS 
De los 3826 alumnos elegibles, 3172 (83%) 

completaron la encuesta. La Tabla 1 muestra las 
características sociodemográficas y personales de 
los participantes según su ciudad de residencia. 
La edad media de los participantes fue de 
12,8 años. En los 30 días previos a la encuesta, 
el 10% de los alumnos había fumado, el 32% 
había consumido alcohol, el 17% había tenido 
un episodio de consumo excesivo de alcohol y el 
8% había consumido tabaco y alcohol. Además, 
el 8% refirió haber consumido, al menos, alguna 
droga ilícita en su vida. La Tabla 2 describe 
el consumo de tabaco, alcohol y otras drogas 
(marihuana, cocaína o paco) por sexo y ciudad 
de residencia. Tener amigos fumadores (OR 12,6; 
IC 95%: 7,8-20,5), un índice de búsqueda de 
emociones alto (OR 4,25; IC 95%: 2,2-8,1) y 
padres que imponían pocas restricciones en el 
uso de medios (OR 3,7; IC 95%: 2,1-6,5) fueron 
las variables más importantes relacionadas 
con el consumo de tabaco. Tener un índice de 

TABLA 1. Características de los participantes por ciudad 

   Buenos Aires n= 1664 Córdoba n= 983 Tucumán n= 525 Total n= 3172 
   n (%) n (%) n (%) n (%)

Características sociodemográficas    
 Mujer 627 (37,9) 396 (40,6) 312 (59,9) 1335 (42,4)
 Edad (años)    
 ≤ 12 123 (7,4) 739 (75,3) 479 (91,2) 1341 (42,3)
 13-14 1353 (81,4) 229 (23,3) 44 (8,4) 1626 (51,3)
 ≥ 15 186 (11,2) 14 (1,4) 2 (0,4) 202 (6,4)
 Máximo nivel educativo de los padres    
 Primaria completa o incompleta 135 (9,0) 64 (7,6) 15 (3,3) 214 (7,7)
 Secundaria completa o incompleta 699 (46,6) 447 (53,3) 143 (31,2) 1289 (46,1)
 Terciario incompleto o más 665 (44,4) 327 (39,0) 300 (65,5) 1292 (46,2)
 Trabaja por pago 137 (8,3) 86 (8,9) 28 (5,4) 251 (8,0)
 Asiste a escuela pública 1551 (93,2) 515 (52,4) 93 (17,7) 2159 (68,1)

Influencias sociales    
 Algún amigo fumador 800 (48,3) 400 (41,0) 150 (28,6) 1350 (42,8)
 Algún conviviente fumador 842 (51,0) 626 (64,3) 283 (54,1) 1751 (55,6)
 Algún amigo bebedor  986 (59,7) 449 (46,0) 229 (43,7) 1664 (52,8)

Características personales    
 Repitente 517 (31,3) 211 (21,6) 39 (7,5) 767 (24,4)
 Índice de búsqueda de emociones (0-1)*   0,56 (0,27) 0,54 (0,26) 0,55 (0,26) 0,55 (0,27)
 Índice de estilos parentales (0-1)*  0,72 (0,19) 0,77 (0,19) 0,78 (0,18) 0,75 (0,19)
 Índice de reglas parentales de uso de medios (0-1)*  0,30 (0,31) 0,45 (0,32) 0,52 (0,32) 0,38 (0,33)
 Índice de acceso a medios de comunicación (0-1)*  0,71 (0,22) 0,61 (0,25) 0,67 (0,23) 0,67 (0,24)
 Acceso a internet en la habitación 1442 (88,0) 691 (72,0) 431 (83,9) 2564 (82,4)
 Tiene teléfono celular 1399 (85,1) 791 (81,5) 471 (90,6) 2661 (84,9)
 Tiene televisión en la habitación 1439 (87,5) 810 (83,3) 456 (87,5) 2705 (86,2)
 Tiene DVD en la habitación 952 (58,2) 458 (47,5) 262 (50,6) 1672 (53,6)
 Tiene computadora propia 1324 (80,9) 555 (57,5) 331 (63,9) 2210 (70,8)
 Tiene tableta 548 (33,5) 267 (27,8) 201 (38,7) 1016 (32,6)

* Media (desvío estándar).
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búsqueda de emociones alto (OR 5,56; IC 95%: 
3,73-8,31) y amigos que bebían (OR 5,17; IC 95%: 
4,15-6,40) fueron las variables más importantes 
relacionadas con el consumo de alcohol, y 
tener un índice de búsqueda de emociones alto 
(OR 11,73; IC 95%: 5,81-23,69) y bajo control y 
soporte parental (OR 3,02; IC 95%: 1,40-6,52) 
fueron las variables más importantes relacionadas 
con el consumo de marihuana, paco o cocaína. 
La Figura 1 muestra los resultados del análisis 
multivariado y se ordenan los OR ajustados por 
la magnitud de su efecto en el consumo de cada 
sustancia. 

DISCUSIÓN
En esta población de adolescentes tempranos, 

la prevalencia de consumo de tabaco, alcohol 
y otras drogas fue menor a la encontrada en 
encuestas nacionales recientes y fue dispar en las 
distintas ciudades encuestadas.2,3,4 Los factores 
de riesgo que mostraron mayor asociación con 
el consumo de tabaco y alcohol fueron tener 
mejores amigos fumadores o bebedores y tener 
un índice de búsqueda de emociones alto. Para 
el consumo de drogas ilícitas, tener un índice 
de búsqueda de emociones alto y tener un bajo 
control y soporte parental fueron los factores de 
riesgo más importantes. 

La diferencia en la prevalencia de consumo 
con las encuestas nacionales podría explicarse 
por la menor edad de los alumnos de este estudio, 
particularmente en Tucumán, donde el 90% de los 
alumnos tenía menos de 12 años. Sin embargo, el 

27% de los encuestados era susceptible a fumar 
en el próximo año, por lo cual es probable que el 
consumo se incremente a medida que aumenta la 
edad de la población.8 En el caso del alcohol, el 
24% de los participantes se consideró susceptible 
a beber en el próximo año. En cuanto a otras 
drogas, la diferencia podría explicarse no solo 
por la menor edad de los participantes, sino 
también porque la encuesta nacional incluyó 
bebidas energizantes, solventes, psicofármacos 
y otros compuestos en la definición de “otras 
drogas”.4 La diferencia en la prevalencia en las 
distintas ciudades se explica por la diferencia en 
la estructura de la muestra, tal como se observa 
en la Tabla 1. 

En varios países, los jóvenes con amigos 
fumadores tienen más riesgo de comenzar 
a fumar y de fumar más que aquellos cuyos 
amigos no fuman.9 Nuestro estudio también 
muestra que tener amigos que fuman se asocia 
significativamente con el consumo. Tener 
amigos que beben también se asocia de manera 
significativa con el consumo de alcohol. Los 
adolescentes que tienden a buscar sensaciones 
novedosas, ya sea por su personalidad o por 
estar expuestos a películas o juegos que motivan 
estas sensaciones, presentan mayor riesgo de 
consumo de sustancias.10,11 La percepción de los 
adolescentes con respecto al balance que existe 
entre el control (presencia de reglas) y el apoyo 
emocional parental es importante. La presencia 
de reglas es un factor protector tanto para el inicio 
en el consumo de tabaco como para el consumo 

TABLA 2. Prevalencia del consumo de tabaco, alcohol y drogas ilícitas por ciudad  

 Buenos Aires Córdoba Tucumán Total
 Mujeres Varones Mujeres Varones Mujeres Varones 
 n %  n %  n %  n %  n %  n %  n % 

Tabaco              
 Nunca fumó 431 (68,7) 792 (77,0) 329 (83,3) 475 (82,0) 271 (86,9) 188 (90,0) 2486 (78,9)
 Susceptible a fumar* 138 (32,2) 211 (26,8) 97 (29,5) 121 (25,5) 59 (21,8) 30 (16,0) 656 (26,5)
 Fumador actual 99 (15,8) 113 (11,0) 34 (8,6) 48 (8,3) 10 (3,2) 10 (4,8) 314 (10,0)

Alcohol              
 Nunca bebió 208 (33,2) 334 (32,5) 171 (43,2) 211 (36,4) 128 (41) 80 (38,3) 1132 (35,9)
 Susceptible a beber* 46 (22,2) 99 (29,8) 44 (25,7) 35 (16,6) 25 (19,7) 16 (20) 265 (23,5)
 Bebedor actual 239 (38,1) 345 (33,5) 106 (26,8) 189 (32,6) 75 (24) 63 (30,1) 1017 (32,3)
 Consumo episódico excesivo 170 (27,2) 222 (21,7) 49 (12,4) 61 (10,6) 25 (8,1) 13 (6,2) 540 (17,2)

Drogas ilícitas               
 Alguna vez probó marihuana 63 (10,1) 130 (12,7) 12 (3,0) 34 (5,9) 2 (0,6) 0 (0) 241 (7,7)
 Alguna vez probó cocaína o paco 12 (1,9) 28 (2,7) 5 (1,3) 12 (2,1) 1 (0,3) 2 (1,0) 60 (1,9)
 Alguna vez probó marihuana, 
 cocaína o paco  64 (10,2) 136 (13,2) 13 (3,3) 40 (6,9) 3 (1,0) 2 (1,0) 258 (8,2)

* Calculado entre no fumadores y no bebedores, respectivamente.
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episódico excesivo de alcohol.12,13 En países 
anglosajones, las restricciones impuestas por 
los padres en el acceso a películas y videojuegos 
prohibidos para menores disminuye el consumo 
de sustancias en sus hijos.14 La importancia del 
control parental en el acceso a los medios en esta 
población ya ha sido publicada.5 

Este estudio presenta algunas limitaciones: 
la muestra no fue probabilística;  incluyó 
solamente adolescentes escolarizados. En el 
cuestionario, se utilizaron índices originalmente 
desarrollados en países de habla inglesa y no se 
indagó sobre el consumo de alcohol y drogas en 
amigos y familiares. Sin embargo, según el Censo 

Nacional de Población, Hogares y Viviendas 2010 
publicado por el Instituto Nacional de Estadística 
y Censos (INDEC) en 2012, las tres provincias 
participantes representan el 37% de la población 
nacional y se seleccionaron escuelas públicas y 
escuelas privadas para tener una representación 
de diversos estratos socioeconómicos. 

A pesar de las limitaciones, los resultados de 
esta encuesta aportan información sobre variables 
socioeconómicas, culturales y personales que 
funcionarían como factores predictores del 
consumo de sustancias entre los adolescentes 
tempranos de Argentina. Además, se incorporan 
factores de riesgo novedosos para nuestro medio, 

FIGURA 1: OR ajustados para consumo de tabaco, alcohol y drogas. En cada gráfico se muestran los OR ajustados y sus 
intervalos de confianza del 95%, ordenados por magnitud, permitiendo la comparación de los factores de riesgo
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como son la “búsqueda de emociones”, los 
“estilos parentales”, la “accesibilidad a los medios 
de comunicación”, sobre los cuales no existen 
estudios publicados en nuestro país. 

Los resultados de este estudio muestran 
asociaciones que deberán ser analizadas con 
estudios adicionales que permitan explicar la 
relación temporal entre los factores predictores 
identificados y el inicio y progresión del consumo 
de estas sustancias en los adolescentes tempranos. 
Debido a las diferencias en el consumo que se 
observaron entre las distintas ciudades, sería 
importante poder implementar estudios que 
permitieran analizar razones de estas diferencias.

Con estos resultados en mente, los pediatras 
deberían aprovechar la consulta para detectar a 
los adolescentes con un alto índice de búsqueda 
de emociones y a aquellos cuyos amigos son 
fumadores. Además, podrían ayudar a la 
prevención del consumo aconsejando a los padres 
estrategias efectivas para supervisar el uso de los 
medios por parte de sus hijos.  

CONCLUSIÓN
La búsqueda de emociones, el consumo de 

tabaco y alcohol en los amigos cercanos y el 
(menor o bajo) control parental se asociaron 
con el inicio del consumo de tabaco, alcohol 
y marihuana o paco en esta población de 
adolescentes tempranos. n
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