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RESUMEN

El estrés no explica de una manera consistente los problemas alcohdlicos en
muestras de la poblacién general. Se muestran las condiciones en que el estrés
esté relacionado con problemas de consumo de alcohol segiin el modelo de
Marlait; estas condiciones incluyen el nivel de control percibido, disponibilidad
de respuestas adecuadas para hacer frente al estrés, oportunidades para usar
alcohol y expectativas de alivio frente al consumo de alcohol. En este trabajo,
se presentan los resultados derivados de dos estudios de muestras canadienses,
una de ella longitudinal, en que variables que representan componentes del
modelo interactiian con medidas del estrés y afectan las consecuencias de beber
alcohol entre los bebedores.
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RESUME

Le stress n'est pas une réelle explication des problémes alcooliques de la
population. Nous voyons les conditions on le stress est en rapport avec les
problémes de consommation d'alcool avec le modéle de Marlatt; ces conditions
rapportent le niveau de contrdle percu, la disponibiiité de réponses correctes
pour faire face au siress, les occasions de consommer l'alcool et l'idée de
soulagement par la consommation d'alcool. Dans cette étude, nous expliquons
les résultats dérivés de doux études faits avec des échantillon du Canada, la
premiére longitudinale, on les variables qui représentent des composants du
modeéle agissent avec des mesures de stress et elles jouent un réle sur les
concéquences causées par la consommation d'alcool entre les buveurs.

Mots Clé: Alcool. Stress. Canada.

SUMMARY

In studies of general populations, measures of siress do not explain large
proportions of variance in alcohol problems. The model of Marlatt presents
conditions which specify the conditions of stress-related drinkinf: the level of
stress experienced, availability of adequate coping responses, preceived con-
trol, opportunities for drinking and expectations regardeing aicohol. In this
report, results are presented from two studies of Canadian samples, one of them
longitudinal, in which varables representing components of the model interact
with stress to affect the consequences of drinking experienced by drinkers.
Further development of this model will contribute to our understanding of the
specific pehnomenon of drinking inresponse to stress and to problems experienced
in this area.

Key Words: Alcohol. Stress. Canada.
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INTRODUCCION

Es comin asumir que el estrés induce a
muchas personas a usar drogas psicoactivas,
por ejemplo alcohol, para hacer frente a sus
problemas. Por ejemplo, en la teorfa bien
conocida "tensidén-reduction” (reduccién de
la tensién) se postula ala vez que las personas
que sufren de estrés beben mas alcohol més
frecuentemente y que el alcohol les alivia la
tensién (Cappell y Greeley, 1987). Varios
estudios muestran relaciones entre el uso de
drogas y varias condiciones de estrés, como
problemas econémicos (Pearlin y Radabough,
1976), eventos traumaticos de lavida (Sadava,
Thistle y Forsyth, 1978; Bruns y Geist, 1984;
Newcomb, Huba y Bentler, 1986), o al traba-
jo (Nordlicht, 1979; Carman, 1979; Sadava,
Thistle y Foryth, 1978).

Por supuesto, el estrés conduciriaa beber
alcohol solamente entre aquellos que habi-
tualmente beben alcohol; los que no beben
alcohol responderfan de manera diferente.
También es obvio que el estrés predice solo
algunos casos que tienden a beber, en cambio
otros beben excesivamente por razones de
sociabilidad o de buscar sensaciones. Enton-
ces, no es sorprendente que las medidas del
estrés no explican de una manera consisiente
una gran parte de la varianza en el comporta-
miento de beber alcohol (Pihl y Smith, 1983;
Rohsenow, 1982).

Dado que el estrés mismo no s una con-
dicién suficiente para el uso de alcohol, la
direccién contemporénea de las investigacio-
nes cientificas se centran en comprender las
condiciones en que el estrés induce al uso de
alcohol (Shiffman y Wills, Eds., 1985). Se
encuentra un sistema util en el modelo
cognitivo-conductual de Marlati (1979).
Contrastado con las teorfas mds generales de
beber alcohol con problemas, en este modelo
se denota una configuracién de variables que
traten especificamente respecto al beber al-
cohol relacionado al estrés. Se designan cin-
co categorias o dominios de variables: 1.
intensidad de estrés; 2. nivel de control perci-

bido; 3. disponibilidad de respuestas adecua-
das para hacer frente al estrés; 4. oportunida-
des para beber; 5. expectativas de que se
encuentre alivio al beber alcohol. Algunos
estudios han dado apoyo a los elementos del
modelo (Timmer, Veroff y Colten, 1985;
Cooper, Rusell y Frone, 1990; Cooper,
Russell, Skinner y Frone, 1992; Sadava y
Pak, 1993).

En nuestro programa de investigacion,
presentamos una prueba mas extensiva y ri-
gurosa. Para estudiar el impacto del estiés,
estudiamos unos sujetos durante un periodo
de cambios en la vida: edades 20-29. Obser-
van Fillmore, Bacon y Human (1979): "en el
campo de investigacion sobre alcohol, esta-
mos casi inundados por los estudios de ado-
lescentes... igualmente respecto a adultos
que tengan problemas o que son alcohdlicos.
Pero tenemos poco o nada de informaciodn
sobre lo que pasa " entre estos dos estadios”.
Usando el método de meta-andlisis de estu-
dios longitudinales, Fillmores et al. (1991)
muestran que el nivel de beber alcohol
acrecenta durante la décadade adolescenciay
decrecenta mds tarde; sin embargo, el nivel
aumenta otra vez, aingue menos en el grupo
de edad 35-39.

Investigaciones longitudinales muestran
que, al menos en EE. UU., el nivel de consu-
mo de alcohol entre los adultos no se predice
fuertemente por el nivel de adolescencia. Asi
la tercera década de la vida, poco estudiada,
es fundamental respecto al alcohol. Es la
década de la vida en que se establecen com-
promisos acerca de las relaciones fntimas,
carreras y nexos en comunidades, importante
para el resto de la vida (Sadava y Pak, 1991).

En la mayoria de los estudios, se encuen-
tra una definicién del abuso de alcohol que
incluye a la vez el patrén de conducta (fre-
cuencia y cantidad de alcohol consumido) y
las consecuencias adversas: de salud, relacio-
nes interpersonales, trabajo, legales, efc. He-
mos postulado que una teoria adecuada sobre
el problema de beber alcohol tiene que explicar
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a la vez la conducta vy las consecuencias. Es
decir, se necesita distinguir entre conducta y
consecuencias. Decimos que hay un proble-
ma con el alcohol cuando se bebe en exceso,
v sabemos que tal exceso existe porque se
muestra al causar problemas. No obstante, la
conxién entre laconducta y sus consecuencias,
no es tan clara como indica la tautologia. En
los polos opuestos, la abstinencia nunca lle-
vard aproblemas relacionados con el alcohol,
y el beber extremnadamente causaria proble-
mas paracualquiera. Sinembargo, entre medio
de 1a escala de beber, se encuentran muchas
variaciones en el nivel y en los tipos de
problemas. Estudios correlacionales y anéli-
sis factorial dan apoyo al concepto de las dos
dimensiones: la conducta de consumir y los
problemas relacionadas con el alcohol
(Sadava, 1985, 1990; White, 1988;). Enton-
ces, es importante investigar los factores que
determinan las diferencias de vulnerabilidad
entre los bebedores con las consecuencias de
su_comportamiente. En esta presentacion,
enfocamos el modelo de Marlatt, desde el
punto de vista de las consecuencias adversas
de beber alcohol.

METODO

Presentamos resultados derivados de dos
estudios: el estudio "La vida después de estar
enlauniversidad de Brock (Life After Brock),
y el estudio "La salud de adultos jovenes de
Nidgara" (Niagara Young Adult Health
Study).

1. Estudic "La vida después de Brock”
(Life After Brock): Durante el afio académico
1988, se aplicé un cuestionario a 391 alum-
nos que se graduaron ese mismo afio. La
muestra consistié de 39% de varones y de
61% de mujeres, vy de varias areas de estudio.
Se mantuvo contacto con los sujetos por carta
y por teléfono, y durante las primaveras de
1989 y 1990, se administrd cuestionarios de
nuevo. Mantuvimos ¢l 80% de la muestra
durante estos afios y no habfa grandes dife-
rencias entre los sujetos mantenidos y los
perdidos en caracteristicas demograficas, ni

en el patrén de beber alcohol.

2. Estudio "La salud de los adultos iéve-

nesde Nidgara" (Niagara Young AdultHealth
Study). Se obtuvo una muestra de 376 varo-

nes y 467 mujeres, edad 20-29, por método de
"random digit dialing” (hecho al azar por
teléfono) en la region Nidgara (una regién
agricolay urbana), delaprovinciade Ontario,
Canada. B141% estaban empieados a jornada
completa, muchos estdn empleados a veces,
desempleados o estudiando. Los niveles de
ingreso son mas o menos tipico de esta pobla-
cién canadiense en esta época.

MEDIDAS

Las medidas que se usan en estas investi-
gaciones son bien desarrolladas en laliteratu-
ra, con evidencia de confiabilidad y validez
aceptables. Ya que el modelo de Marlatt no
define en forma de operaciones el estrés, ni
los otros componentes del modelo, hemos
adoptado una estrategia de medidas malti-
ples. El estiés se evalud por la escala de
eventos (nimeroe impacto) de vida (Hammen
y cols., 1985) y por una pregunta sobre el
estrés percibido. El control percibido se mi-
dié por el locus de control (Newcomb y
Harlow, 1986). Ladisponibilidad de recursos
adecuados para hacer frente al estrés, se eva-
Iué por una medida del apoyo social, ala vez,
lared de apoyo y la satisfaccién obtenida con
dicho apoyo (Sarason y cols., 1983), y por la
medida "coping strategy indicator (estrate-
gias de hacerle frente, Amirkhan 1990), con
escalas que tratan solucién de problemas,
buscar apoyo social y evitacidn; también
incluimos una pregunta que indica el beber
como conducta utilizada para enfrentar pro-
blemas. Las expectaciones sobre alcohol se
midieron por una medida de las funciones de
beber alcohol, especificamente beber por
frustracién y estrés. Las oportunidades para
beber se midieron por una medida de los
modelos de beber, apoyo social y presiones
sociales para beber.

Nuesira medida de las consecuencias ad-
versas a la bebida consiste en 57 items adap-




5. W. SADAVA - A. W. PAK

TABLA 1: Correlaciones parciales entre las variables del modelo de Marlatt y
consecuencias adversas de beber, después de dar cuenta a los efectos
de cantidad y frecuencia de beber.

M
estrés de eventos de vida J35%%
eventos - 14%%
estrés percibido 4%
control percibido - 19%%
apoyo social (red) -.10
apoyo social (satisfaccién) -.16*
hacerle frente: solucionar problemas  -.09*
hacerle frente: apoyo social 07
hacerle frente: evitar A5EE
hacerle frente: beber alcohol KXl
funciones de beber A9%*E
apoyo/modelos beber J35%*

Miagara La vida después de Brock
(longitudinal)
F afiol  afio 1-> afio 2
35%* 17 5%k
-.13% 32%* 21k
21%* .10# .18
-13* A7EE J14%%
-.05 -.09* .01
-.07 14k 24%%
-.01
.04
VA
0%
N ok 25%% 29%*
28%* 26%%* J19%E

*Ep<,01: *p<.05

tados de White (1987), referente a "cosas que
me ocurren cuando bebo o como resultado de
beber" en relacién con la salud, trabajo, re-
laciones familiares, con amigos, problemas
legales, etc. Es importante comprender que
tenemos también medidas del consumo de
alcoho! (frencuencia, cantidad). En los ané-
lisis, al principio se da cuenta de los efectos
del consumo de alcohol, para averiguar la
vulnerabilidad relativa de los bebedores como
consecuencia del consumo de alcohol.

RESULTADOS

En la tabla 1, los efectos de consumir
alcohol sobre consecuencias son entrados en
primer lugar (correlaciones parciales). En la
cuarta columna, se presentan correlaciones
longitudinales entre variables psicosociales
antecedentes y vulnerabilidad a las conse-
cuencias de beber, un afio después. Se en-
cuentra que, en todos los casos, el estrés tiene
correlacion con las consecuencias, especial-
mente con los cambios de vida. Se obtuvieron
también correlaciones significativas con el
control externo, con satisfaccién de apoyo
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social, funciones de beber alcohol v apoyo/
modelos para beber. La escala de enfrentar,
"evitar" se relacioné con las consecuencias
en el estudio Nidgara. Por consiguiente, a
nivel univariable, algunas variables que re-
presentan todas las categorfas de variables
enunciado por Marlatt son relacionadas con
vulnerabilidad a las consecuencias de beber
alcohol, y ademds predicen consecuencias
durante el afio del estudio "la vida después de
Brock".

En este estudio, ponemos a prueba dos
modelos que tratan de explicar como
interactiian las variables del modelo de Marlatt
para explicar el beber alcohol frente al estrés.
En este contexto, es dtil examinar la distin-
cién entre variables que median y variables
que moderan (Baron y Kenny, 1936). Una
variable que media significa una variable que
da cuenta la relacién entre predictor y crite-
rio, entonces pertenece al mecanismo que
explica la relacién entre estas variables. Por
ejemplo, la falta de control personal puede sex
el resultado del estrés y, a su vez, induce a la
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persona a beber alcohol. Por otro lado, una
variable que modera significa algo que influ-
ye la direccién o la intensidad de la relacién

entre predictor y criterio, y define las condi-
TABIE)A i

ciones en que esta relacién ocurre. Por gjem-
plo, tal vez el estrés determina el beber alco-
hol sélamente entre aquellos que no tengan
apoyo social, es decir, amortignador contrael

2: Regresion miltiple con entrada jerarquica de las variables del modelo de

Marlatt (1. afio) y consecuencias de beber (2.2 afio): Estudio "La vida

después de Brock"

estrés percibido eventos impacto de eventos

AR? beta AR? beta AR?  beta
paso 1: cantidad, frecuencia 25%%  S]k* D27FE §DE 27E% 5%
paso 2: estrés .03* A6%* .03*%  -18% 01 11*
paso 3: .09* .09* .09
estrés .09* 5% .03
apoyo social (red) 2% A1F 2%
apoyo social (satisfaccién) -2.0%* - 20%* - 21F*
control externo -.03 -.03 -.03
apoyo/modelos beber -.03 -.05 -.03
funciones beber 2% A A
paso 4 (interacciones) .02 .03 .02
ES*apoyo social (red) 17 27% 1.32
ES*apoyo social (satisfaccién) .68%* -79%* -2.79%
ES*control externo A1 A0* 1.87
ES*apoyo/modelos beber =07 20 -1.05
ES*funciones de beber 34 18 1.21
R 62 65 62
e 01; *p<.05 ES= estrés

estrés.

Se usaron andlisis multivariables para
controlar los patrones de relaciones entre las
variables, as{ como para la correccién de los
errores alpha. Usamos una estrategia bastan-
te parsimoniosa: el andlisis de regresién
multiple, con entrada jerdrquica. Al princi-
pio, se entran las medidas del consumo: can-
tidad, frecuencia; después, lamedida de estrés,
después las otras variables v, finalmenie los
productos: estrés multiplicado por otras va-
riables. Razonamos asf: al comparar el efecto
del estrés en paso 2 con el de paso 3 (beta), se
determina la posibilidad de un efecto de va-
riable de media cuando el efecto del estrés se
atentia por otra variable. Después, examina-
mos las betas de los términos productos (paso
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4) para determinar que sus variables moderan
la relacién entre el estres y consecuencias.

En estos andlisis, se observa un nivel de
prediccidén bastante alto durante un afio (38-
42% de la varianza), y se ve en cada paso un
incremento en el R?. Las betas del estrés dis-
minuyen algo en el paso 3, que indica la
posibilidad de un efecto de mediacién. Mas
substancial, los efectos de las variables que
moderan la relacién entre el estrés y sus
consecuencias se indican por los términos
productos, especialmente apoyo social y con-
trol externo (paso 4).

En la Tabla 3, se observan al principio
efectos fuertes de frecuencia y de cantidad
del beber alcohol. Se entra el estrés a nivel
significativo en todos los casos. Cuando se
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TABLA 3: Regresiones miltiples con entrada jerarquica de las variables del modelo
Marlatt en consecuencias de beber: Estudio Nidgara.

eventos impacto de eventos estrés percibido
M F M F M F
paso 1. C. F: AR2 25 23 24 .23 25 .23
cantidad 35wk 7wk 35wk gk 35wk QTHE
frecuencia 21%x ogwE DIRF Q@kE 21%% Q8%
Paso 2: estrés: AR2 .09 .10 02 01 02 .03
cantidad 31E% J4%x 34k DEEE 35k 2@**
frecuencia 22%% 0 Q7EE Q1¥E QQFE 21k QTHE
estrés JleE 30wk ]3%F 2% Jd2%E 17EE
Paso 3: Otras variables: AR2 20 12 23 .16 24 14
cantidad d4EE 0 17FF 0 14%% 17 YL |k
frecuencia .04 07 02 .06 .03 .06
estrés A8kE 21%% 04 -.04 03 .05
HF solucionar problemas 07+ -01 -08+ .01 -07 .00
HF apoyo social .04 01 .06 04 06 .04
HF evitar 06+ 01 -02 03 -03 .03
HF beber .08 2% 09+ L 13%* 08+ 13+
apoyo social (red) -.03 -0 -.02 01 -02 .00
apoyo social (satisf.) -01 03 -.03 00 -02 .00
control 09% .02 -10** 01 -1 .01
religiosidad .08 -02 -08 -.02 -.08+ -.02
funciones de beber 3GEE Q7EE 40FF J1RE 38%Ek 30%*
apoyo/modelos beber gus J5%E DDk 8% A ool
Paso 4: interacciones: AR2 .02 .05 02 02 01 .03
cantidad NN - B Vo ¥ e A3EE 18%*
frecuencia .04 A0+ .04 07 04 05
estrés 85+ -05 .81  -55 -29  -32
HF solucionar problemas .02 -02 -21 10 -25% -.05
HF apoyo social 5% .02 08 -.03 08 .00
HF evitar -.09 24% 33+ -.19 26 .23
HF beber -09 24%* 33+ -19 26 .23
apoyo social (red) .00 05 -30+ 25 -14 .08
apoyo social (satisf.) .02 -.06 -20  -21 -04  -.06
control -01 07 -34%  -05 -16 .04
religiosidad 02 20%% .30+ -31% -06  30%*
funciones de beber 28% 05 ATHE - 56%% 24+ 33+
apoyo/modelos beber 20% =13 18 33k A5 0 11
ES*HF solucionar probl. -31+ .07 27 12 44 14
ES*HF apoyo social .05 -.04 02 -12 -04 .10
ES*HF evitar -09  -30 42% 18 -36  50%
ES*HF beber -4 227 -31 Al* -26 -.14
ES* apoyo social (red) 12 -08 200 -29 -07 -09
ES* apoyo social (satisf.) -12 23 -.10 53 29 14
ES* control -24 -4 A8+ 12 -08 -.03
ES* religiosidad -14  -36%F 26 5% 06 -A41%*
ES* funciones de beber A4 54% -10 -31 20 -.04
ES* apoyo/modelos beber =07 60%% 08 -21 12 .10
R a5 L g3 65 a2 65

#¥p<,01; *p<.05; +p<.10
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entran las otras variables, el efecto del estrés
estd atenuado, que indica una vez més la
posibilidad de mediacién, especificamente
por funciones de beber y apoyo/modelos de
beber. Finalmente, en el paso 4, se nota efec-
tos de variables que moderan larelacién entre
el estrés y consecuencias, en casos de religio-
sidad, funciones de beber, apoyo/modelos de
beber v hacerle frente por evitarlo.

CONCLUSIONES Y PUNTOS
IRRESOLUTOS

Nuestras investigaciones y las de otros
investigadores muestran gue el estrés en sf
mismo no predice ni explica de una manera
importante el beber alcohol de forma proble-
matica. Entonces, los modelos univariables,
por ejemplo, 1a reduccidn de la tensidn, no
sirven. Sin embargo, un modelo mds amplic,
como el de Marlait, nos ofrece un marco de
referencia teérico, en que se puede empezar a
entender cémo se relacionan el estrés y el
beber problematico. En esta presentacion se
ve bastante la utilidad de este modelo para
darse cuenta de la vulnerabilidad relativa a
las consecuencias entre aquellos que beben.
Otros datos que tratan de la conducta de beber
alcohol apoyan el modelo.

Sinembargo, quedan algunos asuntos para
tentacion del investigador:

1. Cinco categorias de variables se espe-
cifican porel modelo, perono se describen de
forma conceptual ni operacional. En el desa-
rrollo tedrico, se hace necesario ampliar los
pardmetros del modelo.

2. Los datos nuestros y los de otros inves-
tigadores indican efectos de mediacién y de
moderacién. Esto no es mds que el comienzo
de un conocimiento de las dindmicas entre las
variables del modelo. Hay mucho que apren-
der.

3. También, tenemos atin mucho que
aprender sobre la influencia de los problemas
alcohélicos en la conducta de beber, es decir,
unaformade regeneracion (Feedback) enqué
consecuencias causan las conductas y qué
conductas causan consecuencias.

4. Nuestros datos apoyan al modelo, a la
vez en un punto dado, y también en sentido
longitudinal a través del tiempo. Hay mucho
que aprender sobre la dimensién temporal del
modelo.

5. Hasta ahora, todas las investigaciones
deniro de este modelo se han llevado a térmi-
no en Canadd y los EE. UU. Seria muy
bienvenido e importante investigaciones en
otras sociedades, condiciones y culturas.
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