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estudio

comparafivo sobre los problemas del alcohol
y soluciones en Espaiia y Portugal

Por creerlo de interés le
remito la traduccién-resu-
men del documento: S, n.*
178, 22-9-89, de la Seccié de
Drogodependéncies del Ins-
titut Catald de la Salut
(I.C.S.), Generalitat de Cata-
lunya.

TRADUCCION

Acabamos de recibir de
los Estados Unidos el docu-
mento: “SUMARI OF RE-
SULTS A COMPARATIVE
STUDY OF ALCOHOL
PROBLEMS AND SOLU-
TIONS: SPAIN AND POR-
TUGAL”, fotocopia de la
primera pégina os adjunta-
mos.

Por iniciativa del Prof. Mi-
guel Sénchez Turet colabora-
mos contestando y adjun-
tando documentacién a uno
de los cuestionarios remiti-
dos al Estado espafiol.

Se plantea realizar un es-
tudio de seguimiento para
conocer:

— Similaridades y diferen-
cias del consumo de alcohol
entre Espafia y Portugal.

— (Pueden ser atribuidas
estas similitudes o diferencias
a variables demogréficas o a
otras variables?

METODO

Se prepara un cuestionario
de 35 preguntas que abarcan
7 édreas:

— Problemas
con el alcohol.
— Beber y conduccién.

— Servicios de tratamiento y
prevencion.

— Aspectos econémicos.

— Consumo de alcohol.

— Aspectos culturales.

— Disponibilidad de bebidas
alcohdlicas.

relacionados

En los meses de julio y
agosto del 1988, se envia el
cuestionario con una carta
explicativa a Servicios Publi-
cos y Privados, investigado-
res, hospitales mentales, aso-
ciaciones, sociedades e indi-
vidualidades que trabajan en
el campo del alcobol.

Néimero de cuestionarios:
166.

68 a Espaifia.

56 a Portugal.

40 a otros paises.

2 a California.

En noviembre del 1988 se
remite un nuevo “mailing”
de refuerzo.

Cuestionarios recibidos:

22 de Espaifia (32%).

23 de Portugal (41%).

1 de Francia.
1 de California.

El hecho de enviar en-
cuestas a paises ajenos a los
estudiados fue dirigiéndolas
a personas que hubiesen te-
pido alguna relaci6bn con
aquellos pafses y asi poder
hacer comparaciones, pero el
bajo ndmero de respuestas
no hizo posible una evalua- .
ci6én adecuada.

RESULTADOS

1. Problemas relacionados
con el alcohol

Los resultados globales
son similares en los dos pai-
ses. Parece que las respuestas
en el caso de Portugal estin
fundamentadas en opiniones,
en Espafia, en cambio, en es-
tudios e investigaciones.

2. Beber y conduccién

— Limite legal en Espafia
0’8 gr/1., Portugal 0°5 gr/1.
— Formas de reduccién de
consumo en la conduccién.
Por una parte se aumentan
las penas de conduccién en
el estado de intoxicacion y

por otra se hacen campaiias

de TV, pero son puntuales y
sin continuidad.

Bésicamente es el Go-
bierno que se ocupa del
tema, aunque también parti-
cipa la Iglesia Catélica (a) y

55




Sumario y resultados de un medio comparativo sobre los problemas del alcohol y soluciones ___

las asociaciones de alcohdli-
COS.

En los dos paises se cree
que no existen suficientes
servicios y se aducen factores
econdmicos, sociales y politi-
cos como responsables de es-
tos déficits.

4. Servicios de prevencién

En los dos paises se mani-
fiestan partidarios de la pre-
vencién segiin un modelo co-
munitario que lo consideran
insuficiente. :

En Espafia bdsicamente se
realiza en clinicas, asociacio-
nes y hospitales por iniciativa
gubernamental.

En Portugal se polariza en
programas de prevencién es-
colar y otros tipos de campa-
fias.

5. Factores econémicos

Los dos paises son vitivini-
colas con fuertes intereses
econémicos en la produc-
cién. .

El aumento del consumo
se correlaciona con las altas
cifras de cirrosis hepdtica en
los dos paises. En Esparia,
datos de 1979, la mortalidad
por cirrosis hepética es de
22.35/100.000. A Portugal

con datos de 1985 el indice

es de 38.58. (1).
Los cambios que se ten-

drdn que producir con el in-

greso a la CEE en 1972 son

inciertos:

— Espafia, disminucién de
las 4reas de cultivo.
Aumento de los impuestos
sobre bebidas alcohdlicas.

— Portugal, reconversién de
de los vifiedos.

Aumento de importacién
de bebidas alcohélicas.
Disminucién del precio

de las importaciones.

De los resultados de Ias
encuestas puede concluir que
existe mds control sobre el
alcohol en Espaiia que en
Portugal.

6. Consumo de alcohol

En ambos paises se in-
forma que los hombres son
bebedores mds fuertes que
las mujeres.

En Espafia las diferencias
entre las diferentes autono-
mias indican indices de absti-
nencia que van de 0 al 44%.

En un estudio del Ministe-
rio de Trabajo (Madrid) (2)
en 1989 entre la poblacién
de 12 a 65 afios se detectd
un indice de abstinencia del
23%.

Como factores determi-
nantes del consumo, tanto en
Espafia como en Portugal, se
relaciona el aumento del ni-
vel cultural con la disminu-
cién del consumo, la pobla-
cién de renta mds baja con
un consumo mis alto (3).
Por otra parte el hecho de
estar casado no influye en los
cambios en el consumo de
los hombres, pero sf aumenta
el consumo de las mujeres, lo
que se explica porque la mu-
jer casada acostumbra a al-
canzar una cierta indepen-
dencia que no tenfa en la
casa de sus padres y por otra
parte, si no trabaja, estd mu-
chas horas sola en su casa
donde puede beber.

® Consumo de los ancia-
nos (mds de 60 afios).

En Espafia en general son
bebedores moderados. En
Portugal también, pero se in-
forma que existen casos de
bebedores fuertes. Las muje-
res de esta edad en ambos

paises son abstinentes o con-
sumidoras muy bajas.

En Portugal se informa
que en los hospitales estdn
ingresados por alcoholismo
mds mujeres de edad que
hombres.

e Consumo de los jove-
nes.

Es habitual en los dos pai-
ses que sean consumidores
de fin de semana, pero en
Portugal muchos de los que
contestan a las encuestas in-
forman que los jévenes be-
ben de forma periédica y por
las tardes.

Los porcentajes de absti-
nentes van de 0 a 35% en
ambos pafses.

La edad legal para la in-

‘gestién de bebidas alcohéli-

cas es de 16 afios.

La realidad es que se ini-
cian en la bebida de nifios.

En Espafia el estudio de
seguimiento de 1984 (2) dio
como abstinentes a un 45%
de 12 a 14 afios y un 16% de
los 15 a 17 afios, en Portugal
un estudio realizado en
1984-85, dic un 25% de
abstinentes entre los 15-24
afios de edad.

e Formas de beber sin’

problemas.

Los patrones de consumo
mds aceptados socialmente
en ambos paises son: Es-
paiia, con las comidas y fines
de semana. Portugal, con las
comidas, beber ocasional-
mente o abstinencia.

e Formas de beber con
problemas.

En los dos paises beber
todo el dia.

En Espaifia, en los hom-
bres, los fines de semana o
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las tardes v en Portugal las
mujeres diariamente.

7. Aspectos culturales

- Existe un sentimiento ge-
neralizado de que la Iglesia
Catdlica (a) no tiene un pa-
pel muy activo en intervenir
en la reduccién de los pro-
blemas relacionados con el
consumo de alcohol. Asf lo
manifiesta el 82% en Espaiia
y un 70% en Portugal.

A pesar de ello, organiza-
ciones de la Iglesia Catdlica
ayuda a hacer frente al pro-
blema v en Portugal diversos
centros de tratamiento son
impulsados por érdenes reli-
giosas.

Por otra parte ambos paf-

ses informan que un factor
que contribuye a aumentar
el consumo es el gran nime-
ro de bares y la gran canti-
dad de fiestas que siempre se
relacionan con el alcohol.

Los mitos sobre el alcohol
son més fuertes en Portugal
que en Espafia.

8. Disponibilidad de bebi-
das alcohdlicas.

En los dos paises se in-
forma que ha aumentado el
cONSUMOo COmO Cconsecuencia
de la importacién de bebidas
alcohélicas pero que ello no
tiene repercusién econémica.

En Portugal el 50% si cree
que la economia empeorard
a causa de las importaciones.

En referencia a las expor-
taciones, el 55% de los que
contestan en Espafia y un
70% de los de Portugal no
creen que éstas incidan sobre
el consumo de sus conciuda-
danos.

Tanto en Espafia como en
Portugal un 50% creen que
la exportacion de las bebidas
alcohélicas ha mejorado la
economia y un 40% creen
que el mejor resultado de las
exportaciones es un incre-
mento de los beneficios.

Estos datos son informes
adicionales de la Seccién.

CONSUMO PER
CAPITA DE MORTALIDAD POR ESTATUS DEL
ALCOHOL * C.H. POR CONTROL
PAIS (1979 100.000 (1978) DE ALCOHOL

Francia 20.8 30.4 Alto
Luxemburgo 20.0 27.0 Bajo
Espafia 19.2 27.6 Bajo
Italia 16.0 34.8 (1976) Bajo
Austria 14.4 31.2 Bajo
Bélgica 13.9 14.4 (1976) Medio

" Suiza 13.3 12.8 Alto
Alemania Oc. 12.7 27.6 Bajo
Holanda 12.1 5.2 Bajo
Dinamarca 12.0 9.8 Medio
Polonia 10.3 12.0 Alto
Irlanda 10.0 3.6 Alto
Reino Unido 9.8 4.2 Alto
Suecia 7.1 12.2 Alto
Noruega 5.7 4.2 Alto
Israel (1978) 2.8 5.8 Bajo

* En litros de alcohol puro, por persona de 15 o mds anos.

57




Sumario y resultados de un medio comparativo sobre los problemas del alcohol y soluciones___

BIBLIOGRAFIA

O

@

DAVIES; P. (1985). The
Effectiveness of alcohol
control policies in Europe.
Effective Health Care, 2
4.

NAVARRO, J.; LOREN-
TE, i cols. (1985). El con-

- sumo de drogas en Espara.

3

(1984). Ministerio del tra-
bajo-EDIS, Madrid.

Generalitat de Catalunya.
Metra-Seis.  (1982-1986).
Enquestes de Consum: Ta-
bac, begudes alcoholiques,
farmacs  psicotropics, dro-
gues de conveni. Departa-
ment de Sanitat. Barcelona
(fotocop.).

@

En Catalunya les “Enques-
tes de Consum” (1982-
1986) indican un consumo
mds alto en las clases mas
favorecidas o altas.

La dltima Encuesta de Con-
sumo en el Estado espaiiol
es la de U.G.T. - EDIS.
Drogodependencias. Depar-
tamento Confederal de Ser-
vicios Sociales. Madrid (of-
fset).

En el Estado Espaiiol Ia
Iglesia ha tenido siempre en
referencia a los problemas
generados por el uso de las
bebidas alcohélicas una ac-
titud indefinida y ambigua;
por una parte, determinadas

“Céritas Diocesanas” cola-
boran con Dispensarios So-
cio-Sanitarios  (Técnicos)
para la atencién a alcohdli-
€os, en algunas autonomias,
ocasionalmente, incluso in-
tegrados en ¢l Plan Autoné-
mico, y por otra, las Parro-
quias dan cobijo a grupos
“inspiracionales” como A.A.
o similares sin control ni
ayudas técnicas sanitarias o
de Servicios Sociales.

La jerarquia nunca ha defi-
nido su posicién, en refe-
rencia al alcoholismo, como
en su momento hizo la del
Estado francés.
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