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Resumen

Este texto completo es la transcripcion editada y revisada de una conferencia dictada en el marco de
las reuniones clinicas de la Clinica Psiquiatrica Universidad de Chile. La publicacién de estas actas
cientificas ha sido posible gracias a una colaboracion editorial entre Medwave y la Clinica Psiquiatrica

de la Universidad de Chile, cuya directora es la Dra. Graciela Rojas.

Introduccion

La investigacion que se muestra en esta exposicién se
presentd, durante el afio 2007, en el Congreso Mundial de
Psiquiatria y en el Congreso Internacional de Patologia
Dual; en Enero de 2009, en el VIII Congreso Chileno de
Salud Mental: “La Salud Mental, un Desafio Urgente”,
como taller; y se publicé en versidn espafiol e inglés en la
revista electronica de la Asociacién Latinoamericana de
Sociedades de Biologia y Medicina Nuclear (ALASBIMN),
en enero de 2009.

La motivacién por investigar en este tema surgié al
reconocer la ausencia en la percepcién del riesgo de fumar
marihuana con baja frecuencia entre los adolescentes y el
publico en general, cosa que no se puede confirmar en la
literatura, ya que los estudios sobre el tema son confusos
y sblo se ha demostrado claramente los efectos clinicos
del consumo excesivo. El objetivo de este estudio fue
determinar si la marihuana en dosis “bajas”, definida
como un minimo de cuatro unidades al mes, produce
algun tipo de deterioro de las funciones cognitivas en los
adolescentes.

Método

Para ello se estudié una muestra de estudiantes que solo
consumen esta droga ilicita y no otra y que jamas han
consultado a un especialista por problemas de adiccion. La
muestra fue representativa de todos los estratos
socioecondmicos, ya que se extrajo de tres colegios: uno
municipalizado de la comuna de Recoleta, un colegio
particular subvencionado de Maip( y un colegio particular
de la comuna de Las Condes, en todos los cuales se
garantizé el anonimato, tanto del colegio como de los
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estudiantes. EI CONACE facilité un cuestionario disefiado
para recoger datos o antecedentes del joven no sélo en
cuanto a uso de drogas, sino también antecedentes
biograficos, si vive con los padres, qué religién tiene,
actividades que realiza los fines de semana, si fuma con
amigos o sin amigos, si encuentra la droga cerca del
colegio o dentro del colegio, cudnto se demora en
contactar a un vendedor, entre otros detalles. Gracias a
este cuestionario se pudo seleccionar un grupo de
consumidores exclusivos de marihuana en bajas dosis y
un grupo control equivalente de no consumidores. Desde
luego, encontrar en un colegio municipalizado
adolescentes que sdlo consumieran marihuana fue dificil y
por eso el tamafio de la muestra, en un principio de 304
alumnos, disminuyd a 44 consumidores y 44 no
consumidores.

En la primera etapa del estudio se aplicd este cuestionario
a todos los alumnos de tercer afio de ensefianza media de
los colegios seleccionados (304), para buscar un grupo de
consumidores y no consumidores. Con el fin de
homogenizar la muestra se aplicé ademas el test Domino-
48, una prueba muy utilizada en psicometria, que tiene
alta correlaciéon con el Wais y permite sortear el factor
cultural, porque mide la inteligencia general a través del
pensamiento l6gico. En la segunda etapa se selecciond la
muestra de consumidores y de controles incluyendo a los
que tenian un CI en el rango normal y luego se les aplico
a todos ellos las pruebas de atencion, memoria vy
concentracion. En esta etapa se hizo la evaluacidon
individual de todos los estudiantes seleccionados, tanto
del grupo de consumidores como del grupo control,
respecto a las funciones cognitivas que deben estar
indemnes para el proceso de aprendizaje escolar. Para ello
se utilizé la Figura Compleja de Rey, el Test de Benton vy
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la memoria de palabras (Rey), que evalia memoria verbal
inmediata, en un proceso que demord alrededor de 45 a
50 minutos por alumno.

La Figura Compleja de Rey-Osterrieth, que evalla el
funcionamiento neuropsicolégico y las habilidades vy
estrategias de ejecuciéon en el plano viso-perceptivo y
memoria visual, consta de dos partes: la copia y la
reproduccién de memoria de la figura. La forma en que la
persona copia habla de la actividad perceptiva y quince
minutos después, en la reproduccion de memoria, se
obtiene indicadores de la comprension y memoria visual.
En resumen, el test entrega: indicadores de
funcionamiento mental general, habilidad y estrategias de
ejecucion en el plano visoperceptivo; puntaje para
identificar el tipo de estrategia de ejecucion; y percentiles
de acuerdo a la edad para copia y memoria visual.

Existen seis tipos de estrategia de ejecucion para copiar la

Figura Compleja de Rey:

1. Construccién sobre rectéangulo, propia de los adultos.

2. Comienza por algun detalle, con atencion al
rectangulo.

3. Comienza por todo el esquema, sin diferenciar
rectangulo.

4. Yuxtaposicion de detalles por ensayo y error (nifios).

5. Detalles reconocibles sobre fondo confuso.

6. Asociacion a esquema familiar (sélo vago recuerdo).

Después de quince minutos se les pasa un papel y se les
pide que dibujen lo que recuerden, es decir, se les solicita
la reproduccién de memoria. El puntaje de memoria se
obtiene sumando dos puntos por cada detalle realizado, lo
que se asocia al nivel de memoria del sujeto; el maximo
es 36 puntos, con un promedio normal de 22. Esta prueba
se utiliza ampliamente en estudios sobre efecto de drogas
y para detectar dafio neuropsicoldgico organico (Fig. 1).

Figura 1. Figura Compleja de Rey-Osterrieth.

El Test de Benton, que evalla eficiencia intelectual
actual del sujeto a partir de la atencidén, concentracién y
retencién inmediata, consiste en mostrar a la persona diez
imagenes en hoja tamafio carta, durante diez segundos;
cuando se retira cada imagen del campo visual, tiene que
reproducirla. Con esto se puede obtener dos puntajes: el
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puntaje total, determinando si reprodujo o no cada
imagen, que va de 0 a 10; y el puntaje de error, segun la
cantidad de errores que comete. Los rendimientos
inferiores al CI que tiene el sujeto indican problemas en
integracion o estructuracién de estimulos espaciales, por
lo tanto este test es un indicador de posible dafo
organico.

Resultados

En la Fig. 2 se muestra la distribucidn de los consumidores
s6lo de marihuana en bajas dosis y de no consumidores,
por nivel socio econdmico. Del total de la muestra de
consumidores, 28% era del colegio municipalizado, que se
considera como de bajo nivel socioecondmmico; 14% era
del colegio particular subvencionado, considerado como de
nivel medio y 7,7% era del colegio particular pagado,
considerado como de nivel socioeconémico alto (Fig. 2).
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Figura 2. Distribucion del total de consumidores y no
consumidores por nivel socio econdomico (extraido de un n
total=304).

En el siguiente grafico se muestra la distribucién por edad.
Se observa que la edad de inicio del consumo es cada vez
mas precoz, lo que resulta alarmante, porque se sabe que
el cerebro no ha terminado su desarrollo antes de los
dieciséis afos (Fig. 3).
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Figura 3. Distribucién de los consumidores segin edad de
inicio del consumo (n=44).
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En la siguiente imagen se ilustra la percepcion del riesgo
asociado al consumo frecuente y la percepcion de la
posibilidad de abandonar el consumo a voluntad. 51% de
los consumidores y 10% de los controles creen que no hay
riesgo asociado al consumo. Asimismo, 81% de los
consumidores creen que pueden abandonar el habito a
voluntad, mientras que 47% de los no consumidores
creen que esto es posible. Este resultado confirma la
principal motivaciéon de este estudio, que es la falta de
percepcion del riesgo asociado al consumo de marihuana,
tanto entre consumidores como entre no consumidores
(Fig. 4).
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Se puede dejar a voluntad

Figura 4. Percepcion de riesgo asociado a consumo frecuente
de marihuana y percepcion de la posibilidad de dejar el
consumo (n=43).

La Tabla I es interesante porque demuestra que las
campanias tienen efecto sobre la percepcién de los habitos
en la poblacidén: 74% de los jévenes desaprueba el
consumo frecuente de tabaco y 51% el de alcohol,
mientras que sdlo 7% desaprueba el consumo frecuente
de marihuana. Esto sugiere que es indispensable que las
organizaciones publicas de salud y educacién realicen las
campafas pertinentes.

Marihuana {3 NC

Indiferencia Consumo Ocasional 86°% 59%
Desaprobacion Consumo Frecuente 7% 26%
Alcohol C NC

Indiferencia Consumo Ocasional 50% 33%
Desaprobacion Consumo Frecuente 51% 66%
Tabaco i NC
Desaprobacion Consumo Frecuente | 74% | 45%

Tabla I. Percepcion sobre consumo de tabaco, alcohol y
marihuana por “otros”.

Las razones que aducen los adolescentes para el consumo
de marihuana es otro dato interesante. 65% consume
para saber de qué se trata; 58%, para relajarse; 48%,
para sentirse bien; 37% para olvidar los problemas y 35%
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para tener pensamientos y sensaciones profundas. Esto, a
pesar de que con la marihuana el pensamiento se vuelve
mas superficial, mas vago.

En la Tabla II se muestra cdmo perciben los consumidores
y los no consumidores los factores sociales protectores,
como el colegio, la familia, los compafieros y los grupos
de pares. 33% de los consumidores cree que los
profesores no los castigarian y el mismo porcentaje cree
que los compaferos les dirian algo para que no
consumieran; en cambio sélo 10% de los no consumidores
cree que los profesores no los castigarian y 64% cree que
sus compafieros los aconsejarian para dejar el consumo.
Dos tercios de los consumidores piensan que sus
compafieros no harian nada para que dejaran de
consumir. Finalmente, la expectativa a futuro de ambos
grupos es claramente diferente: sélo 21% de los jovenes
consumidores cree que van a tener estudios
universitarios, en comparacién de 43% de los que no
consumen. Esto coincide con los resultados que se
describen mas adelante, que demuestran que el consumo
de marihuana afecta a las funciones de atencion, memoria
y concentracion necesarias para el aprendizaje, de modo
que perpetla el circulo vicioso de menor rendimiento,
menor autoestima y mayor probabilidad de desercion.

Percepcion Colegio 1% NC "

Nao se trasgreden normas de disciplina | 33% | 59% ||

Se transgreden 68% | 41% |

Percepcion Profesores C NC |l

No castinan el consurm 33% | 10% |

No saben gué haria 30% | 36% |
Castinaria 37% | 52%
Percepcion Companeros G NC

Le dirian algo para gue no consumiera | 33% | 64% |

No hatian nada 67% | 23% |
No saben gqué harian (120 10%
Espectativas X NC

Probabilidad de terminar 4°M 81% | 89% |
Probabilidad de estudios universitarios 21% 43%

Tabla II. Percepcion sobre el colegio, profesores vy
compafieros respecto al consumo (consumidores y no
consumidores).

En la Tabla III se resume los datos relacionados con el
acceso a la droga. Se puede ver que la mayor parte de los
consumidores demora entre menos de una hora a pocas
horas en conseguirla y un dato muy preocupante es que
un porcentaje significativo la consigue al interior o en los
alrededores del colegio. Finalmente, 74% de Ilos
consumidores declara que se la provee un amigo y 17%,
un conocido.
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Tiempo para consequir v 0
Menos de una hora 54% 4504 23
21—
Unas horas 35% - o ‘
L ugar para consequir C N 15 BC
Colegio 5% 9 LS
10 8 7
Alrededores del colegio 23% % 4[] 2 5
Fiesta 42% " (
Proveedor C | I I [V v W
Am|g 0 74% Categorias
Conocido 12°% Purtaje [Tipo c [ mnc
| Congruccion sobre rectédngulo (adultos) 21% | 33%
Tabla III. Acceso a la droga: tiempo, lugares y proveedores. Il__JComienza por detalles, con atencién al rectanguio . 1%
! 1] Comienza con contorno integral sin diferenciar rectangulef 16% | 10%
o 1Y |Yuxaposicidn de detalles por ensayo-emor (nifios) 49% | 38%
En cuanto a los resultados en las pruebas especificas, en - -
. . L ¥ Detalles reconocibles sobre fondo confuso 5% 5%
la Figura Compleja de Rey donde, como ya se dijo, se il Asociacion a esguema familiar (Solo vago recuerdo) 0% 0%

puede obtener un maximo de 36 puntos en memoria
visual, los consumidores obtuvieron 17,5 puntos en
promedio y los no consumidores, 24,7. La diferencia es
estadisticamente significativa. En memoria de palabras
hubo una diferencia a favor de los no consumidores, pero
no fue significativa (Tabla IV).

Esperado Consurmidores o Congurridores

Prom | Prom | Mip | Max | Prom | Mh | Max

Mermaria Visual » 17,5 45 | 3”0 | A7 120 | 360
[Mernoria Palabras 1.7 40 | 120 8.0 20 | 140
Prueha T

g05 0,01

(MerroriaVisual | Sign | Sign

[Mermaria Palabras

Tabla IV. Resultados de pruebas especificas: Figura

Compleja de Rey.

Con respecto a la copia de la figura, 46% de los no
consumidores utilizd las mejores estrategias (tipo uno o
tipo dos), mientras que 49% de los consumidores utilizé la
estrategia tipo cuatro, que es propia de los nifios (Fig. 5).

En la prueba de Benton, que como se indicd
anteriormente tiene un maximo de diez puntos, el grupo
de consumidores obtuvo 7,7 puntos y el de no
consumidores, 8,8. Esta diferencia es significativa y fue
mayor aun en el puntaje promedio de errores, que fue 5
entre los consumidores y 3 entre los no consumidores.

La vision de los adolescentes sobre la probable reaccion
de los padres al saber que consumen marihuana fue
distinta entre consumidores y no consumidores. Ambos
grupos visualizan a la madre como mas castigadora que el
padre, pero los no consumidores creen que ambos padres
se enojarian en mayor grado (Tabla V).
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Figura 5. Resultados de pruebas especificas: Copia de la
Figura Compleja de Rey.
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Puntaje
Consumidores NoConsumidores
Prom Min | Max Prom Min | Max
Benton E 0.0 8,8 6,0 10,0
Benton errores a0 0.0 11,0 30 0,0 a0
Prueba T

005 | 001

Benton Sign | San

Benton errores Sing | San

Figura 6. Resultados de pruebas especificas: Test de Benton.

Reaccion de la madre
frente alconsumo | € | NC

Reaccion del padre
frente alconsumo | € | NC

Excesivamente Excesivamente
enojado 33% | 55% enojada 49% |[63%
Un poco enojado 14% | 6% | [Unpoco enojada 5% | 3%

Tabla V. Probable reaccidn de los padres al saber que su hijo
consume marihuana.
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En cuanto a religién, 26% de los consumidores se declara
catélico y 53% no se adscribe a ninguna religion, mientras
que entre los no consumidores los porcentajes son 48% y
32%, respectivamente.

Finalmente, la percepcion del consumo por parte de los
padres es diferente en ambos grupos: de los
consumidores 65% cree que los padres han consumido
marihuana y 21% cree que no lo han hecho, mientras que
de los no consumidores sélo 28% cree que los padres han
consumido y 48% cree que no han consumido (Fig. 7).

65%

BC
anNc

Si cree Mo cree MNosabe

Figura 7. Percepcion sobre consumo de marihuana por
parte de los padres en adolescentes consumidores y no
consumidores.

Resumen

e Tanto la poblacién general como los médicos tienen
informacion confusa respecto al efecto del consumo
de marihuana en bajas dosis, lo que explica la falta
de percepcién de riesgo frente al consumo de
marihuana.

El consumo en jovenes escolares ha ido en aumento,
la edad de inicio es mas precoz y ha aumentado la
proporcién de mujeres consumidoras.

Los adolescentes consumidores tienen menor
presencia de factores protectores, como percepcién
de riesgo e influencia de elementos de control social,
como los profesores, el propio grupo de pares y la
familia.

El colegio no contiene ni limita y establece una
relacion mas bien distante con el consumidor,
probablemente porque no interrumpe las clases, a
pesar de que se asocia a mal rendimiento y poca o
nula proyeccioén a futuro.

En este estudio se observé un efecto significativo del
consumo de marihuana sobre las funciones cognitivas
evaluadas.

La principal dificultad metodolégica fue encontrar
consumidores exclusivos de marihuana sin sintomas
agudos en el momento de ser evaluados.

Se necesitan mas estudios para determinar si los
hallazgos descritos se deben a una relacién lineal
causa efecto o si existe una relacion circular
retroalimentada.

Mientras tanto se debe promover la evaluacion
individual por profesionales altamente calificados en
las salas de clase, informando sobre el
comportamiento del alumno consumidor en terreno,
sus percepciones sobre el entorno, los profesores y
sus pares, su desmotivacion y sus expectativas sobre
el futuro, de modo de pesquisar a tiempo un eventual
sindrome amotivacional.
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