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Introduccion

Para el estudio de la problematica del alcoholismo es
necesario ubicarla dentro del contexto socioecondmico
en el que se da, ya que como se sabe, actualmente el con-
sumo de alcohol ha pasado del uso ritual o cultural de
antano, a convertirse en un grave probiema no solamente
de salud publica, sino también de indole socioeconémi-
ca, hasta llegar a ser hoy en dia un problema internacional
gque preocupa tanto a los organismos de salud como a los
legales y a los econdémicos.

Por consiguiente, para su estudio es necesario analizar
tanto las causas que generan el consumo excesivo de
alcohol, como los efectos que éste tiene en el campo de lo
psicolégico, lo biolégico, lo social y lo econémico.

Diferentes organismos e instituciones han tratado de
dar definiciones de lo que significa el problema de! alco-
holismo, pero siempre han surgido divergencias; sin
embargo, existe cierta homogeneidad en la agrupacién de
las explicaciones etioldgicas que se ha intentado dar al
consumo de aicohol, las cuales se refieren a:

1. Que es un proceso relacionado con las caracteristi-
cas fisicas o genéticas del individuo.

2. Que es un proceso relacionado con las caracteristi-
cas psicolégicas del individuo.

3. Que es un proceso relacionado con los factores
sociales y culturales.

Esta investigacion parte de esta altima concepcion y
explica un aspecto cuantitativo del problema. En este
caso el método seguido es el epidemioidgico, que consi-
dera a la farmacodependencia como una enfermedad
socialmente “comunicable”. Este enfoque se aboca al
“estudio de los factores y su interdependencia, que
afectan la ocurrencia y el curso de la salud y de la enfer-
medad en una poblacién” (Rogers, 1965). Este tipo de mo-
delos proporciona un nivel de explicacion principalmente
en el terreno de lo social.

El método epidemiolégico ha sido extraido del modelo
medico-sanitario para enfermedades contagiosas y re-
cientemente ‘'se ha aplicado a patologias conductuales
como la enfermedad mental, el abuso y uso de drogas, en
las cuales la enfermedad es un elemento menor” (Smart,
1964).

En este trabajo se analiza como se distribuye en una
poblacién el consumo de alcohol en cuanto a variables
demograficas tales como sexo, edad, nivel socioecono-
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mico, escolaridad, estado civil, ocupacion y procedencia.
Este estudio se realiz6 en la ciudad de Monterrey, N. L. uti-
lizando una muestra de hogares.

Se selecciond la ciudad de Monterrey por considerarla
una ciudad de alto riesgo dentro de la Reptiblica Mexica-
na debido al desarrollo econdmico e industrial que ha
tenido en los tltimos afios (20. lugar después del D. F.), y
porque sabemos que un cambio brusco en la sociedad a
través de factores de industrializacién, donde existen
grandes desigualdades, trae consigo problemas tales
como migracion, desempleo, insalubridad, bajo nivel de
educacién, y consumo de drogas y alcohol, etc., que afec-
tan a la comunidad y al individuo.

Es por eillo que se hizo necesaric implementar este
estudio que ayudara a plantear politicas mas reales de los
recursos de prevencion, control y tratamiento del alcoho-
lismo, conociendo cudles son las tasas de crecimiento;
los patrones de consumo; los sectores de fa poblacion
mas afectados; los individuos que presentan el mayor
riesgo y los niveles socioecondmicos en que se da el pro-
blema.

La investigaciéon abarcd tanto el consumo de drogas
como el de alcohol, en la ciudad de Monterrey, N. L. Los
resultados sobre drogas ya fueron publicados*** por lo
que, en esta ocasidn unicamente se incluyen los relativos
al consumo de alcohol. Aunque este articulo se publica
tarde en relacién a la fecha de elaboracién del estudio
(1975-1976), la informacion ha estado a disposicién de
quienes la han solicitado en el acervo del Departamento
de Investigaciones Epidemiolégicas y Sociales. Hoy en
dia se hace necesaria su publicacién debido a la demanda
que ha tenido y porque aun se carece de la suficiente in-
formacion sobre el tema en la zona de estudio.

Poblacion

Se incluy6 en el estudio a la poblacién mayor de 14
afos que en 1975 habitaba en viviendas normales en la
ciudad de Monterrey y en el area metropolitana
constituida por siete municipios: Apodaca, Garza Garcia,
General Escobedo, Guadalupe, San Nicolas de los Garza,
Santa Catarina y Monterrey. Se excluy¢ toda la poblacién
que habitaba en hospitales, internados o instituciones
colectivas, como el gjército, los centros de rehabilitacion,
etc.

A la fecha de inicio del estudio {segundo semestre de
1975) la poblacidon de Monterrey se hallaba distribuida
como se indica en el cuadro 1.

***Ver: Natera G, Terroba G: Consumo de fdrmacos en la ciudad de Monte-

rrey, N. L. (a través de encuestas de hogares). Cuadernos Cientificos CEME-
SAM 11:101-123, 1979.



CUADRO1
DISTRIBUCION DE LA POBLACION TOTAL
DE MONTERREY, N. L,

Poblacion Poblacion
masculina femenina Total
No. % No. Yo No. %
0—13 360734 | 43.44 | 333539 | 40.01 | 694273 | 41.72
14 — 17 73847 8.89 76770 9.20 | (50617 9.05
18 — 24 112652 { 13.56 | 116457 | 13.97 | 229109 | 13.76
25 — 34 91334 | 11 102882 | 12.34 | 194216 5.66
35 — 49 112067 | 13.49 | 112850 | 13.53 | 224917 | 13.51
50 0 mas 79663 9.59 91066 | 10.92 | 170719 | 10.26
Poblacién total | 830297 | 100 833564 | 100 1663851 | 100
Fuente: Encuesta de hagares.

Oficina Regional de isticas de Moy y, N. L. 1975.

Disefio de la muestra*

El esquema de muestreo que se utiliz6 en este estudio
fue estratificado con varias etapas de seleccién y en dos
fases. Al igual que en el estudio del Distrito Federal, para
la seleccion de la muestra se aprovechs un esquema que
posee la Direccion General de Estadistica para el progra-
ma de la Encuesta Nacional de Hogares, que consiste en
una muestra continua en la que el hogar representa la
unidad de muestreo.

La poblacidén bajo estudio la constituy¢ el total de per-
sonas de 14 afios en adelante.

Comprende el area metropolitana de Monterrey, que
esta constituida por siete municipios: Apodaca, Garza
Garcia, General Escobedo, Guadalupe, Monterrey, San
Nicolas de los Garza y Santa Catarina.

En el municipio de Monterrey se formaron tres estratos
correspondientes a niveles socioecondmicos alto, medio
y bajo en los que las variabales utitizadas para la estratifi-
cacion fueron dos.

1. El ingreso promedio de cada zona.

2. El tipo de vivienda predominante.

El procedimiento que se utilizd para la seleccién con-
sisti¢ en seleccionar areas geograficas dentro de cada
estrato (secciones censales) y en los municipios periféri-
cos se seleccionaron areas geograficas con limites fijos
constituidos por una o varias localidades. La distribucién
y la seleccion de la muestra en cada estrato se llevd a
cabo con probabilidad profesional al tamafo del estrato.

Las secciones censales, que son las dreas geograficas
dentro de cada estrato, se consideraron como unidades
de muestreo. En estas areas se llevo a cabo una contabili-
zacién de las viviendas por manzana o &reas similares
para actualizar la cartografia y asignar medidas de
tamanfo, con el objeto de seleccionar unidades secunda-
rias 0 manzanas.

Se seleccionaron manzanas con probabilidad proporcio-
nal a su tamafo y el personal de campo elabor¢ listas de
hogares, lo que constituyd el marco de muestreo para se-
leccionar los hogares. A partir de esto se seleccion6 una
submuestra de hogares.

Este tipo de muestreo en la primera fase intentd poner a
prueba un procedimiento de muestreo bifasico, que apro-
vecharia la informacién de una muestra grande (el total de
personas de 14 afios en adelante de todos los hogares en
muestra) para la seleccion de una muestra de personas.
Este sistema difiere del procedimiento utilizadoenel D. F.

Una vez seleccionado el hogar, el personal de campo
obtuvo informacion sobre el uso de farmacos de todos los
miembros de la familia.

*El disefio de la muestra fue elaborado por el M. en C. José Garcia Nuflez, de
la Direccibn General de Estadistica, 1975.

En seguida se introdujo una segunda fase de muestreo
en la que se selecciond, mediante un procedimiento
aleatorio, a las personas con attas probabilidades de
tener alguna de las caracteristicas que se investigan (con-
sumo de algun farmaco). A partir de esto se selecciono
para la entrevista a una persona de 14 anos en adelante.
Esto también se hizo mediante un procedimiento aleatorio
simple, controlando la estructura de sexo y edad.

Tamafo de ia muestra

A partir del estudio piloto realizado en el Distrito Fede-
ral, se obtuvo el tamano de la muestra en una proporcién
igual a 0.5, aceptando un error del 5% en las estimacio-
nes. De aqui resultd N = 800 hogares como tamafo de
muestra.

Debido principalmente a que algunas personas no
pudieron ser localizadas después de varias visitas la tasa
de norespuesta al cuestionario fue de 9.5%.

Personal

La informacién la obtuvieron estudiantes de ciencias
sociales, quienes recibieron una capacitacion previa. Se
contd con un equipo de supervisores que reaplico el 10%
de la produccion de cada encuestador.

Instrumento

Se utiliz6 un cuestionario sobre drogas que se contesta
a través de la entrevista personal. Este instrumento fue
elaborado por Cahalan y cols., y probado en México por
Medina-Mora (1976).

El cuestionario comprendia cuatro secciones: a) patro-
nes de consumo de drogas no médicas; b) patrones de
consumo de drogas de uso médico; ¢) patrones de consu-
mo de alcohol; y, d) datos demograficos del informante.
La duracion promedio de cada aplicacion fue de 30
minutos. En este articulo unicamente se reportan los
datos sobre alcohol.

Las definiciones utilizadas en el cuestionario para co-
nocer la prevalencia del consumo de alcohol en Monterrey
fueron las mismas que se utilizaron en el Distrito Federal
(1976) y otras ciudades; estan basadas en ia combinacién
de indicadores, de frecuencia, cantidad y variabilidad
(QFV) y medidos por cada ocasion de bebida en un tiempo
determinado. Las clasificaciones que se usaron fueron
las de Cahalan y cols. (1969).

Abstemios: personas que informaron no haber bebido
en el ultimo afo.

Bebedores poco frecuentes: personas que informaron
haber bebido por lo menos una vez al afio y menos de una
vez al mes.

Bebedores regulares: personas que informaron que
consumian bebidas alcoholicas por lo menos una vez al
mes. Estos pueden ser consuetudinarios, moderados y
leves.

a) Bebedor regular consuetudinario: aquel que bebe
desde tres 0 mas veces al dia diariamente, hasta una o
dos veces al mes, 50 més copas en cada ocasion.

b) Bebedor regular moderado: persona cuyo consumo
de alcohol varia entre dos veces al dia diariamente, pero
gue limitan su consumo a una o dos copas y aquella que
ingiere alcohol por 10 menos una vez al mes pero que toma
mas de tres copas en cada ocasion,

c) Bebedores regulares leves: Son aquellas personas
cuyo consumo varia de una vez al dia, diariamente, a una
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vez al mes y que se limitan a consumir una o dos copas en
cada ocasion.

El nivel socioecondémico fue determinado por el ingreso
per capita, la ocupacion del jefe de familia y por la escola-
ridad de este ditimo.

Resultados

Para estimar los resultados se utilizaron procedimien-
tos de ponderacidén acordes al disefio de la muestra
tomando en cuenta las diferentes etapas de muestreo y la
probabilidad de seleccién.”

Al obtener una matriz de correlacién del uso de alcohol
con otras drogas se encontré que el alcohol es la sustan-
cia que mas se combina. La combinacién mas alta (49%)
fue con analgésicos. Solamente el 8.5% consume unica-
mente alcohol.

Consumo de alcohol y variables demograficas

Al relacionar el consumo de alcohol y la variable de
sexo se encontré que entre los miembros del sexo mascu-
lino es donde se presentan mayores porcentajes bajo los
patrones de consumo regular (67.2%) y consuetudinario,
ya que éste abarcé casi al 50% de esta poblaciéon mascu-

CUADRO 2 lina.
Poblacion estudiada por sexo y edad*
CUADRO 4
Edad %H %M PATRONES DE CONSUMO DE ALCOHOL EN MONTERREY, N, L.
RELACIONADOS CON VARIABLES DEMOGRAFICAS
0- 9 31.4 35.9 . BEBEDORES REGULARES Total de
N Abslemlos fre- - | bebed:
10-13 11.9 13.8 p::;t:“;: Leves |Moderados c:l:il:lzl: r:gzl:r'::
18 - 24 103 129 Miles % % % % % %
25- 34 12.5 6.9 SEXO:
4.5 8.3 26.5 46 36.1 67.2
35-49 11.8 8.1 r::.?r'.'.:': g: ;6.9 ;7.5 6.1 2.6 5.9 146
500 mas 9.5 9.0 EDAD:
T t | 1000/ 1000/ 14 - 17 148 58 3.7 9.4 -_ 9 10.3
oia 0 ° 18— 24 228 | 281 38.2 139 29 15 38
25 - 34 195 26.4 154 231 T1 28 58.2
* Porcentajes obtenidos del censo de N = 800 hogares. Bk ool B4 e zne 8. ze s
Las propgrci-o.nes.por sexoy edad obtenidasien la muestra no presentaron dife- (E)r(;:‘:umdc:’om 518 232 224 215 42 266 544
rencias significativas en relacién a la poblacién mayor de 14 aftos en Monterrey, Ama de casa | 240 60.3 205 7 38 8.4 19.2
N.L. Estudiante 116 :gv 48 10,3 - 322 ;Z.:
Retirad 26 .4 — 38.: - .
Sﬁ\ :laa;alo 54 58 9.4 52 6.1 103 318
Las proporciones por sexo y edad obtenidas en la ESTADO
i i ianifi i civiL:
muestra no presgntaron diferencias significativas en rela- o s | aaz 08 16 5 . 205
cién a la poblacion maycor de 14 afios en Monterrey, N. L. g:::g;o s8] 08 i 188 29 288 we
Entre los resultados mas relevantes encontramos que P Bl - z z 526 28
el alcohol fue la segunda droga en orden de importancia NIVEL
que se consume en forma consuetudinaria en la pobla- AV
cion de Monterrey. La primera la constituyeron los analgé- o | s B p o o pog
SiCOS (Natera G y COIS. 1979) Bajo 393 40.9 103 148 13 228 148
La prevalencia de consumo de alcohol en la ciudad de v
o, i — Ni ha id
Monterrey fue d_e 40.5% bajo un patron de consumo de bg e el s | ess 08 _ _ " 21
bedor regular, siendo de 20.9% la prevalencia de consumi- Primatla
R . e incompl. 290 358 18.8 13.3 18 303 454
dores consuetudinarios de acuerdo a las definiciones Primaria
3 208 . . .4 .. .| 3
dadas pof Cahalan. ;:’:upr:z‘aaria 40.3 237 15.8 6.5 136 359
incompl. 82 3338 319 13.8 6.3 144 342
Secundarla
comuplela. 65 41.2 15.2 254 - 18.1 435
CUADRO 3 (EJS(:;:‘:? I 104 3.4 309 21.4 69 7.4 357
P:’eparalzrla. 59 13.2 371 2186 7.4 14.6 496
PREVALENCIA DE CONSU Mo Universilario. 75 181 3 25 - 19.1 441
POBLACION MAYOR DE 15 ANOS
DEL AREA METROPOLITANA
DE MONTERREY, N. L. La proporciéon de bebedores consuetudinarios entre
n = 800 N = 965,000 hombres y mujeres fue de 6 hombres por cada mujer.
: Mientras que ta proporcién de abstemios, es decir de
CATEGORIA % aquellos que no reportaron consumo de alcohol en el
ultimo afio, fue de 4 mujeres por cada hombre.
Abstemios 36.5 De acuerdo a la relacion dei tipo de ocupacion y el
Bebedores poco frecuentes 23 consumo de alcohol, observamos que entre las personas
Bebedores regulares: 40.5 retiradas es entre quienes se encuentra un mayor
Leves 16 consumo, tanto en el patrén de consumo regular (76.6%)
Moderados 35 como en el consuetudinario (38.3%). La categoria
Consuetudinarios 20.9 siguiente mas afectada es la de los empieados. Ei 28.6%
de ellos consume alcohol consuetudinariamente. Llama
TOTAL: 100 la atencién el hecho de que entre las amas de casa, un 8%
beba alcohol en forma consuetudinaria, habiéndose
) encontrado el menor porcentaje de consumo entre los
* Para mayor informacién del procedimiento del o consultar el

Reporte Interno: Prevalencia del consurmo de fdrmacos en la ciudad de Mon-
terrey, N. L. Natera G y cols. CEMEF, 1976.
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estudiantes (6.6%).
En relacién al rango de edad, se observa que el periodo



durante el que mas se consume en forma regular, com-
prende de los 25 a los 34 afios.

El 84.9% en el grupo de 50 afios o0 mas del total de bebe-
dores regulares, o hace en forma consuetudinaria.

La edad en que es menor el consumo, se localizé en el
rango de 14 a 17 afios. El mayor porcentaje, un 31.7%, es
de bebedores poco frecuentes y el 9.4 de bebedores regu-
lares leves.

Al relacionar estado civil y consumo de alcohol, se
encontr6 que del total de personas viudas estudiadas,
ninguna habia consumido alcohol en el Ultimo afo, 0 sea
que correspondian a la categoria de abstemios.

De las personas que en el momento de la entrevista
informaron estar separadas, el 36.3% consumia alcohol
en forma consuetudinaria. Los porcentajes mas altos se
encontraron, tanto entre las personas casadas, (50.6%),
como entre las que vivian en unién libre (52.6%).

En el nivel socioeconémico bajo se encontraron los ma-
yores porcentajes tanto de abstencién (40%) como de
bebedores consuetudinarios (22.8%).

El nivel medio obtuvo un porcentaje similar bajo esta
Gltima categoria (20.9%), habiéndose encontrado también
en este nivel socioecondémico el mayor porcentaje de
consumo regular (41.7%).

El nivel alto reporté sélo un 8.1% de consumo en forma
consuetudinaria.

Al relacionar el consumo de alcohol con la escolaridad
de los entrevistados, se encontr6é que el grupo de perso-
nas que “nunca han ido a la escuela, pero que saben leery
escribir’ fue en el que se reporté un mayor porcentaje de
abstemios (66.3%) mientras que los mas bajos porcen-
tajes en esta categoria se localizaron entre los grupos que
reportaron tener estudios de preparatoria y universidad
(13% y 19% respectivamente). En estos mismos grupos
de escolaridad, el consumo regular se presenta con las
mas altas frecuencias: 49.6% y 44.1%.

El grupo en el que se localizé mayor consumo consue-
tudinario fue en el de aquellos que no conciuyeron la
primaria.

No obstante de que aparentemente ésta es una pobla-
cidn en la que se acepta el consumo de alcohol debido a
las condiciones climaticas de la zona, no hay que pasar
por alto que, a juicio de la misma comunidad, el consumo
de alcohol estd considerado como un problema muy
‘‘grave” comparandolo con el de otras drogas.

CUADRO 5
PERCEPCION DE LA COMUNIDAD AL
CONSUMO DE FARMACOS
N = 900 000
n = 800 hogares
Problema muy | Problema algo Noes No sabe
grave grave problema | No contesta
% %o % %a
Medicamentos
en general 48 36.3 16.5 1.2
Drogas 48.8 36.3 7.3 7.7
Alcohol 83.1 117 2.4 2.4

Discusion

Al comparar las cifras de prevalencia del consumo,
obtenidas en otras encuestas del pais, observamos que el
consumo general en Monterrey es similar al de otras ciu-
dades estudiadas (ver cuadro 6), pero el consumo regular
es ahi considerablemente mas alto, pues Unicamente es
similar al de Mexicali, que alcanz6 el 19% de consumo
consuetudinario (Terrobay cols, 1978).

Unaposible explicaciéon es que Monterrey, al igual
Mexicali, es una ciudad muy préxima a ia frontera norte, lo
que permite una mayor disponibilidad de bebidas alco-
hoélicas importadas, a precios mas bajos que en otras ciu-
dades del pais; por otra parte, las condiciones climaticas
hacen que el consumo de cerveza sea una costumbre muy
arraigada y que la mayor parte de ia poblacion ingiera
varias bebidas en una misma ocasién.

Al igual que en las otras investigaciones epidemiolégi-
cas (Medina-Mora M E, 1980 y 1981) realizadas en el pais,

CUADRO 6
CONSUMO DE ALCOHOL EN DIFERENTES
CIUDADES DE LA REPUBLICA MEXICANA

Consumo en los Consumo Consumo
ENTIDAD ultimos 12 meses regular consuetudinario
Distrito Federal 61% 25% 6%
LaPaz, 8C 56% 25% 13%
San Luis Potosl, SLP 56% 21% 7%
Puebla, Pue. 65% 21% 7%
Monterrey, N L 63% 40% 20.9%

Fugnte: Campilio C y Medina-Mora M E, 1978

observamos que el mayor consumo se registra entre los
hombres, pero no hay que olvidar que, aunque en menor
proporcién, también se registré consumo consuetudinario
entre las mujeres. Mientras que en este estudio se
encontré que dos mujeres por cada hombre consumen
alcohol, en el estudio de Wellish (1974), se observaron pro-
porciones mas elevadas entre la poblacidn estudiantil de
clase media de Monterrey, entre los 15 y los 18 afos, ya
que la proporcion fue de 1:1.2 (hombre-mujer), lo que nos
podria indicar gue actuaimente la poblacién femenina
tiende a consumir alcohol al igual que el hombre, en
edades mas tempranas.

No obstante, en ambos estudios se sigue observando
mayor proporcién de abstemios entre las mujeres.

En relacién a las ciudades del Distrito Federal y La Paz,
B. C. observamos que la distribucién por variables demo-
graficas difiere al compararse dentro del patrén de
consumo consuetudinario. Mientras que en Monterrey la
proporcién por sexos es de 6.1 hombres por cada mujer,
en el Distrito Federal es de 12 hombres por cada mujer y
en la Paz es de 3.1:1 hombre-mujer.

En Monterrey se encontré que la edad mas frecuente de
consumo consuetudinario fue de 50 afios o mas, igual que
en el Distrito Federal, en tanto que en La Paz el rango de
edad mas afectado fue el de 25-34.

Respecto al nivel socioecondmico, los resultadss
fueron similares en el Distrito Federal, Monterrey y La Paz.
El nivel bajo, o sea el grupo de menores ingresos, fue el
mas afectado.

Respecto a la ocupacién, mientras que en el Distrito
Federal y en La Paz, el grupo que trabajaba fue el que pre-
sentd mayor consumo consuetudinario, en Monterrey, el
grupo con mayor porcentaje de consumo fue el retirado; lo
que podria implicar alguna correspaondencia con el rango
de edad més afectado de esta poblacion.

A diferencia de La Paz, B. C. y el Distrito Federal, en
Monterrey no se observa tan claramente que el consumo
consuetudinario tienda a aumentar segun la escolaridad.

Finalmente podemos decir que el grupo de riesgo en
Monterrey esta constituido por hombres cuyas edades
estan dentro del rango de 50 anos en adelante, con un
nivel socioecondmico bajo, que se han retirado del trabajo
y que tienen un bajo nivel de escolaridad. Llama la aten-
cion el grupo de las amas de casa, que alcanzé un porcen-
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taje de 8% de consumo consuetudinario; situacion que
no se observé en La Paz, y que en el Distrito Federal fue
de apenas 0.3%. Esto nos puede indicar un posible grupo
de riesgo en Monterrey.

Es importante notar que en Monterrey, por cada 3.5 de
bebedores consuetudinarios, hay una proporcién de uno
en el Distrito Federal, y en relacion a La Paz, la proporcion
disminuye a 1.6:1 {Monterrey: La Paz).

Es probable que esta frecuencia de bebedores consue-
tudinarios haya hecho que el 83.1% de la poblacién de
Monterrey opine que el consumo de alcohol es “‘un pro-
blema muy grave’ en comparaciéon con el consumo de
otras drogas.

Los resultados y las diferencias aqui planteados al ha-
cer la comparacioén entre las diversas ciudades, hace ne-
cesario que para ayudar a disminuir dicha problematica,
cada una de elias conozca sus particulares patrones de

consumo para que los organismos responsables marquen
sus propias politicas de salud de acuérdo a los grupos de
riesgo en cada Estado.

Es necesario observar que los resultados que presenta-
mos aqui no reflejan fielmente la prevalencia de consumo
en Monterrey, sino mas bien la tendencia del fenbmeno,
pues se esta excluyendo de la muestra a aquellas perso-
nas que no tienen un tugar fijo de residencia, pertenecien-
tes principalmente a la poblacién marginada sin hogary a
aquella poblacién que se encuentra recluida en institu-
ciones tales como los servicios de salud, donde muy pro-
bablemente se encuentran los bebedores con serias inca-
pacidades ocasionadas por el consumo excesivo de al-
cohol. Ademas, se sabe que se obtienen respuestas sub-
estimadas por las limitaciones del método, como por
ejemplo, el empleo de un cuestionario basado en el auto-
reporte.

Resumen

En el presente articulo se reportan los patrones de con-
sumo de alcohol de la ciudad de Monterrey, N.L. Para la ti-
pificacion de dichos patrones se tomaron como base las
definiciones dadas por Cahalan para bebedores regula-
res, ocasionales y abstemios. La técnica empleada fue la
de muestra estratificada tomada en hogares. Se selec-
cion¢ aleatoriamente a un miembro de la familia y se e
aplico un cuestionario que contenia preguntas referentes
al consumo de alcohol y otras drogas. Aqui dnicamente
se reporta lo relativo al consumo de alcohol. La muestra
fue N = 800 hogares.

Entre los principales resultados podemos anotar que
Monterrey es de las ciudades que han obtenido ios méas
altos indices de prevalencia dentro de un patrén de con-
sumo consuetudinario (20.9%). Al relacionarlo con va-

riables demograficas, se observé que el sexo masculino
es el que mas consume alcohoi; principalmente entre
aquellos que reportaron una edad de 50 afios o mas, per-
tenecientes a niveles de bajos ingresos, que se han retira-
do del trabajo y que tienen un nivel de escolaridad bajo.
También se observé un alto consumo consuetudinario de
alcohol entre las mujeres (8%), si se compara con 10s re-
portes provenientes de otras ciudades de México.

En este articulo se sefialan algunas diferencias entre
los resultados obtenidos en la ciudad de Méxicoy La Paz.
Tales diferencias permiten concluir que cada ciudad debe
tener sus politicas particulares de salud publica para re-
ducir la probiematica del alcoholismo, ademas de las po-
liticas que existan a nivel nacional.

Abstract

The purpose of this paper is to report prevalence of al-
cohol intake by patterns of ingestion, in the population of
Monterrey, N.L. The patterns of use were taken from Ca-
halan’s criteria that combines frequency and quantity of
aicohol intake.

The information was obtained through a survey carried
out in 800 homes selected through a stratified sample,
and in each home one individual was randomly inter-
viewed.

The instrument was a precodified questionnaire that
included questions about alcohol and drug use.

The most outstanding results are the following: 20.9%

of the population studied, were heavy drinkers; most of
the users were males, aged 50 years and over, from low in-
come and low educational levels and retired from work.

In comparison with other cities of the country, Mon-
terrey, N.L. presents higher level of heavy drinking among
the female population (8%).

This article also describes some of the alcohol con-
sumption differences between Mexico City and La Paz,
B.C.; due to the differences observed we may conclude
that each city requires its own Public Health policies to
reduce the alcohol problem.
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