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TRASTORNOS DE PERSONALIDAD EN CONSUMIDORES
DE DROGAS. DATOS PRELIMINARES

PERSONALITY DISORDERS IN LICIT AND ILLICIT
DRUGS CONSUMERS: PRELIMINARY STUDY

Da Silva, F.; Pérez Garcia, C.; Costa Ball, D.; Scafarelli, L. y Del Arca, D.
Universidad Catdlica del Uruguay, Uruguay

Resumen: Se estudia la Comorbilidad entre consumo de drogas legales e ilegales y el tipo
de Trastorno de Personalidad en una muestra de 320 adultos: a través de Entrevista Clinica
Psiquiatrica (estandarizada y normatizada) a pacientes que concurrieron a un servicio espe-
cializado en adicciones. Hay un predominio del sexo masculino, solteros, con edad de inicio
en el consumo de drogas de 20 afios y de consulta —promedio- de 35 afios. EI 50% de las
consultas fue por alcohol, en ambos sexos. Las drogas ilegales mas frecuentes fueron mari-
huana y cocaina. Se encontraron diferencias de género, entre ellas, el consumo de sedantes
propio de las mujeres y el de marihuana en los hombres, asi como un perfil de personalidad
diferente.En los Trastornos de Personalidad predominaron los del grupo B. El consumo de
drogas ilegales se asocia a los Trastornos Disocial y Limite. En los hombres se agrega el
Narcisista y en las mujeres el Histriénico y Dependiente.

Palabras clave: Drogas Legales e llegales; Adiccion. Perfil de Consulta; Trastornos de Per-
sonalidad.

Abstract: Comorbility between licit and illicit drugs and personality disorders is studied in a
sample of 320 adults who attended specialized addictions service. There is a predominance
of single-male participants with a starting age at 20 on drug consumption while consultation
begins around 35. Fifty percent of the consultations correspond to alcohol in both sexes. The
more frequent lllicit drugs were marijuana and cocaine. Gender differences were found. Firstly,
the use of sedatives in women and of marijuana in men, and, secondly different personality
profiles. The more predominant personality disorders were the ones of the cluster B. The con-
sumption of illicit drugs is associated with the borderline and antisocial personality disorders.
In men, this was found concurrently with narcissistic personality disorder and in women, with
the dependent and histrionic personality disorders

Key words: Licit and lllicit Drugs. Addiction. Consultation Profile. Personality Disorders

INTRODUCCION

Esta comunicacion es la primera de un
estudio que se esta realizando en la ciudad de
Montevideo (Uruguay), sobre comorbilidad entre
consumo de sustancias y Trastorno de Person-
alidad. Se estudia una poblacion que asiste a
un centro de tratamiento privado a través de
entrevistas semiestructuradas psicolégicas y
psiquiatricas.

Caracterizar el consumo de drogas legales
e ilegales en los pacientes con Trastornos de

Personalidad permitiria medir el impacto que
producen las mismas en los pacientes y poder
identificar perfiles de consumo en funcion de
su edad, sexo, estado civil, nivel de educacion,
edad de inicio, tipo de droga de consumo, re-
spuesta al tratamiento, etc. Este conocimiento
posibilitaria detectar los grupos mas vulnerables
frente al consumo y generar politicas de pro-
mocion y prevencion, mas alla del interés en
la psicopatologia.

A pesar de que contamos con datos del
pais y de la regidn, aun quedan vacios desde
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el punto de vista epidemiolégico acerca de
la incidencia del uso de alcohol y drogas
ilegales en relacion a los Trastornos de
Personalidad.

Este primer informe de investigacion tiene
como objetivo describir los aspectos relevantes
de los dos topicos centrales de esta investi-
gacion: abuso de consumo de sustancias y
trastornos de personalidad.

ASPECTOS REFERIDOS
A LOS TRASTORNOS DE PERSONALIDAD Y LAS
DROGAS

La relacion entre Trastornos por Abuso de
Sustancias y Trastornos de Personalidad es
compleja. Los diagnoésticos de Trastornos de
Personalidad parecen aumentar la vulnerabili-
dad para otras patologias, entre ellas el abuso
y la adiccién a sustancias. Las investigaciones
epidemiologicas han encontrado una alta rel-
acion entre ambos (Kessler R.C., McGonagle,
K., Zhao, S., Nelson, CB, Hughes, M., Eshle-
man, S., Wittchen, H., Kendler, K., 1994), y se
puede hablar de comorbilidad o patologia dual
(Cervera, 1999).

En un estudio realizado en 1986 se anali-
zaron 212 pacientes, la frecuencia de pacientes
con Trastornos de Personalidad era mayor
entre los pacientes con Trastornos por con-
sumo de sustancias (Gandara, J. J. & Medina,
M. A, 1998).

Regier, D., Farmer, M., Rae, D., Locke, B.,
Keith, S., Judd, L. y Goodwin, F. (1990) estudi-
aron la comorbilidad de trastornos mentales y
el consumo de alcohol y otras drogas de abuso
en una muestra de 20.291 adultos mayores de
edad. Encontraron que el 37% de los alcoholis-
tas presentaban un trastorno comorbido.

Skodol, A., Oldham, J. y Gallaher, P. (1999)
estudiaron la comorbilidad del eje Il en consu-
midores de sustancias en pacientes referidos
al tratamiento de trastorno de personalidad.
Encontraron que el 60% de los pacientes con
trastorno de personalidad presentaban también
trastorno por consumo de sustancias.

Otro estudio realizado en pacientes con
doble diagnéstico internados en una unidad
especializada encontr6 en una muestra de
100 pacientes una prevalencia de Trastornos
de Personalidad de 53% con predominio del
trastorno border, 74% y trastorno disocial, 66%
(Roos, S, 2003)

Havassy, B., Alvidrez, J. y Owen, K. (2004)

estudiaron los Trastornos Psiquiatricos y
Trastornos por consumo de sustancias en
una muestra de 226 pacientes comorbidos.
Encontrando una alta prevalencia de enferme-
dades mentales graves en los pacientes con
trastorno por consumo de sustancias.

Grant, B., Stinson, F., Dawson, D., Chou,
P., Ruan, J. y Pickering, R. (2004), estudiaron
la concurrencia del Trastorno por consumo de
alcohol y drogas en pacientes con Trastorno
de Personalidad en poblacion de Estados
Unidos., con una muestra de 43.000 pacientes
mayores de 18 afios. Encontraron que el 28,6%
de los alcoholistas y un 47,7% entre los con-
sumidores de sustancias ilegales tenian por lo
menos un trastorno de personalidad. Los mas
frecuentes fueron el antisocial, histriénico y
dependiente.

Fernandez-Montalvo, J. y Lorea, L. (2007)
llevan a cabo una recension sobre la relacion
de la comorbilidad de los trastornos de per-
sonalidad con el consumo de cocaina hasta
el afio 2007. La prevalencia de los Trastornos
de Personalidad alcanza aproximadamente al
66%, presentando una mayor prevalencia los
Trastornos de Personalidad del grupo B aso-
ciados a los Trastornos antisocial y limite.

En todos los casos se observa un peor
pronéstico cuando existe un diagnostico de
personalidad comérbido y mayores dificultades
en el tratamiento. Si bien existen trabajos que
muestran la relacién entre ciertos trastornos
de personalidad y uso de sustancias tanto en
la cantidad y ndmero de téxicos consumidos,
estos son escasos en general.

Estudios prospectivos evidencian que la re-
spuesta al tratamiento es peor en los pacientes
con doble diagnostico que en aquéllos con
Unico diagnostico y que los costos econémicos
son mayores ya que aumenta el numero de
abandonos del tratamiento a la vez que rein-
gresan en las clinicas con mayor frecuencia y
consultan en urgencia reiteradamente.

La comorbilidad psiquiatrica exige un cor-
recto diagnéstico y abordaje de ambas pa-
tologias, asi como un seguimiento ambulatorio
prolongado de los pacientes para su adecuada
rehabilitacion.

ESTADO DE LA CUESTION RESPECTO A LAS
ADICCIONES EN URUGUAY

El uso indebido de drogas legales e ilegales,
se ha convertido en una situacion que afecta a
una muy amplia porcion de la poblacion mun-
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dial.

En América Latina existe una marcada
tasa de prevalencia, constituyendo uno de los
fendmenos mas graves de los ultimos tiempos,
ya que afecta a nifios y jovenes de todos los
sectores y de todas las clases sociales. Los
miembros de la Red Latinoamericana de Inves-
tigadores en Drogas (REDLA) presentaron un
analisis sobre la problematica del consumo de
drogas, resaltando que el consumo aumenta
en todos los paises y a la vez disminuye la
percepcion de riesgo (CICAD, 2008). Se trata
de un problema que excede el ambito de la sa-
lud, que involucra factores sociales, culturales,
econdmicos y politicos.

Segun el Informe Mundial 2007 de la Ofi-
cina de Naciones Unidas contra las Drogas
y el Delito la prevalencia en el consumo de
Marihuana es del 3,8% en personas de 15 a
64 anos. En el caso de la Cocaina es del 0,3%
(ONUDD, 2007).

El Observatorio Interamericano de Drogas
de la Oficina de Naciones Unidas Contra las
Drogas y la Comision Interamericana para el
Control del Abuso de Drogas, realizd durante
los afios 2006 — 2007 el Primer Estudio Com-
parativo Sobre Consumo de Drogas y Factores
Asociados en Poblacion de 15 a 64 afios en Ar-
gentina, Chile, Bolivia, Ecuador, Peru y Uruguay.
Los objetivos eran determinar la prevalencia de
consumo de droga, estimar el porcentaje de
poblacién con signos de dependencia, entre
otros. (CICAD, 2008).

Los principales resultados del informe
destacan que la prevalencia del consumo de
Alcohol en Ecuador representa la tasa mas baja
(56,8%) y en Chile la mas alta (76,8%) de los
seis paises. Uruguay alcanza el 67,2%, uno de
cada diez consumidores de alcohol del ultimo
mes presenta consumo problematico. En cuanto
ala edad de inicio 25% comienza a los 15 afios
o antes, 50% a los 16 afios o menos y 75% a
los 18 o menos (CICAD, 2008).

La Marihuana es la droga mas consumida
a nivel mundial y entre la poblacion joven,
llegando al 80% del total de consumidores de
drogas ilicitas. Segun el Informe Anual 2007
del la Oficina de Naciones Unidas contras las
Drogas y el Delito (ONUDD), la prevalencia
mundial del consumo es del 3,8% en personas
de 15 a 64 afios. Este promedio es superado
en los seis paises del reporte del Primer Estu-
dio Comparativo Sobre Consumo de Drogas y
Factores Asociados en Poblacion de 15 a 64

afios donde se informa de una prevalencia del
4,8%.(CICAD, 2008).

Estudiando los datos para Uruguay, se ob-
serva que la prevalencia aumenta al 6% en la
poblacion general y al 8.9% si se trata solo de
hombres. Es mas notoria en la poblaciéon de
entre 15y 34 afios (10,1%) frente aun 1,8% en
los mayores de 34 afios. En cuanto ala edad de
inicio el 25% comienza con 16 afios 0 menos,
el 50% con 18 afios 0 menos y el 75% con 20
afios o menos. (CICAD, 2008).

La Cocaina, segun el Informe Anual 2007
del la Oficina de Naciones Unidas contras las
Drogas y el Delito (ONUDD), tiene una preva-
lencia de consumo del 0,3% en personas de 15
a 64 anos. Este promedio también es superado
en los seis paises del reporte el Primer Estu-
dio Comparativo Sobre Consumo de Drogas y
Factores Asociados en Poblacion de 15 a 64
afios (ONUDD, 2007) donde se informa de una
prevalencia del 1,4%.

En Uruguay, se observa una prevalencia del
1,68%, siendo del 2,75% en hombres y 0,78%
en mujeres. Nuevamente la poblacién entre 15
y 34 afios es la de mayor prevalencia (2,89%)
frente a un 0,46% en mayores de 34 afos. En
cuanto a la edad de inicio en Uruguay el 25%
comienza con 17 aflos o menos, el 50% con 19
afios o menos y el 75% con 21 afios 0 menos.
(CICAD, 2008).

La Pasta Base en Uruguay se caracteriza
por tener un consumo en hombres del 0,64%
frente al 0,13% en mujeres. Entre los 15y 34
anos es del 0,73%, siendo la edad de inicio: el
25% alos 16 o antes, el 50% con 18 o menos,
el 75% con 21 o menos (CICAD, 2008).

En nuestro pais el Observatorio Uruguayo
de Drogas (OUD) realizé sobre 7000 en-
cuestados la Cuarta Encuesta Nacional en
Hogares sobre Consumo de Drogas entre
los meses de noviembre y diciembre de 2006
en poblacién de 12 a 65 afios que residen en
ciudades de mas de 10.000 habitantes de todo
el pais. Se concluye que de cada 100 uru-
guayos, 13 consumieron alguna vez en la vida
alguna sustancia ilegal. El perfil caracteristico
de consumo es el de hombres con edades entre
19 y 34 anos que residen en Montevideo. Las
mujeres uruguayas, duplican a los hombres en
el consumo de Antidepresivos y Tranquilizantes
(OUD, 2006). Las drogas ilegales (Marihuana,
Cocaina y Pasta Base) evidencian un aumento
de prevalencia en su consumo que es consis-
tente con los resultados del Informe Mundial del
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2007 (ONUDD, 2007).

En los ultimos afios ha aumentado la inves-
tigacion sobre la presencia de Trastornos de
Personalidad en adictos a drogas. El interés
por este tema radica en su importancia epide-
mioldgica, su papel etiolégico y su influencia
en el pronodstico y tratamiento de la drogode-
pendencia. El diagnostico de ambas patologias
(adicciones y trastornos de la personalidad) se
ha ido incrementando (OUD, 2006). Diversas
investigaciones indican que las personas con
abuso de sustancias presentan una alta tasa
de prevalencia de distintos trastornos de per-
sonalidad (Seivewright & Daly, 1997). Son po-
cos, sin embargo, los estudios que evaluan los
trastornos de personalidad en funcion del téxico
consumido (Skodol, Oldham & Gallear, 1999).
Por otra parte, varios estudios muestran que un
diagnostico de trastorno de personalidad en pa-
cientes con abuso de sustancias se asocia con
sintomas de mayor adiccién, mayor riesgo de
recaiday peores resultados en los tratamientos
tradicionales (Nace & Davis, 1993).

En Uruguay, nuestro equipo ha realizado un
estudio entre 1997 y 1999 evaluando y compa-
rando el consumo de drogas legales e ilegales
en pacientes ambulatorios de una policlinica
para el tratamiento del uso indebido de drogas y
alcohol de la Asociacion Espafiola (TUIDAL) y el
Servicio de Farmacode-pendencia del Hospital
Maciel (MSP) (da Silva, F., Severino, G., Pérez,
M.y Pereira, T., 2003).

En el 2006, en el VI Congreso Latinoameri-
cano de Psiquiatria Bioldgica obtiene el primer
premio el poster “Avances de la Investigacion:
Trastornos de la Personalidad y Adicciones”
(Pérez, M., Costa, C. D., da Silva, F).

El presente articulo tiene como objetivo
estudiar la comorbilidad (doble diagnéstico)
entre el consumo de drogas legales e ilegales
y el tipo de Trastorno de Personalidad, en una
muestra de adultos que concurrieron voluntari-
amente entre los afios 2000 y 2008 a un servi-
cio ambulatorio especializado en el tratamiento
del uso indebido de drogas y alcohol.

METODOLOGIA
SUJETOS

El universo de estudio de esta muestra es
la poblacién que consulta en un servicio ambu-
latorio especializado en el tratamiento del uso
indebido de drogas y alcohol.

De una base de datos de 2000 historias

clinicas se eliminaron aquellas que no presen-
taban trastornos de personalidad, las consultas
familiares y las de tabaquismo. Se evaluaron
320 sujetos mayores de edad que cumplieron
con la condiciéon de presentar el doble diag-
néstico entre trastorno por consumo de drogas
y trastorno de personalidad. La muestra esta
conformada por 221 hombres y 99 mujeres de
Montevideo entre 18 y 78 afios de edad.

MATERIALES

Se elabora una historia clinica anoénima
en formato electronico que se identifica por un
numero de usuario de manera de asegurar la
mas absoluta confidencialidad.

Se codifican las historias siguiendo el capitu-
lo de Trastornos Mentales y del Comportamiento
de la 10° edicién del Manual de Clasificacion
Internacional de Enfermedades (CIE10).

PROCEDIMIENTO

Se trata de pacientes que consultan en
un servicio especializado en la asistencia y
tratamiento del uso indebido de drogas y alcohol
en la ciudad de Montevideo. Las entrevistas
clinicas son realizadas en primera instancia
por un psicologo que recibe al paciente en su
primera consulta y al menos dos psiquiatras
que recaban los datos en una historia clinica
normatizada (semi-estructurada) modelo. Los
pacientes son entrevistados en varias oportu-
nidades ya que continuan su asistencia en el
mismo servicio. El diagnostico surge en una
reunion de equipo y en base a las entrevistas
clinicas.

ANALISIS ESTADISTICO

Estudio descriptivo de corte transversal
donde se analizan las variables evaluadas en la
muestra: frecuencias y porcentajes en las vari-
ables cualitativas y cuantitativas (sexo, estado
civil, ocupacion, droga de consumo y trastorno
de personalidad) y medidas de tendencia central
en las variables cuantitativas (edad de inicio y
edad de consulta).

Para la comparacion de los porcentajes de
cada patron de consumo de droga, trastorno de
personalidad y porcentajes de tipo de trastornos
de personalidad por tipo de consumo de droga,
se utilizo el programa estadistico SPSS 14 para
Windows.
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RESULTADOS

En primer lugar estudiamos las variables
sociodemograficas en la muestra de 320 sujetos
estudiados. En segundo lugar analizamos la
frecuencia de consumo de droga y por ultimo
la frecuencia de los trastornos de personalidad
y su relacion con el tipo de abuso de sustan-
cias.

El 30,9% de la muestra (99 sujetos) son
mujeres y el 69,1% (221 sujetos) hombres. La
tabla 1 que muestra el perfil sociodemogra-
fico, evidencia que el 48,8% de los sujetos son
solteros, 31% casados o vive en unioén libre,
18% divorciados o separados y 2,4% viudos.
En relacion a su actividad, el 39,5 % no trabaja
(34, 2 % hombres y 51,5% mujeres).

En suma, los sujetos con trastorno por
consumo de sustancias y de personalidad se
caracterizan mayoritariamente por ser hombres
en una relacion de 3 a 1, solteros, y con un
porcentaje mayor de ocupacion laboral (65,8%
contra un 48% de las mujeres).

La edad de consulta se observa en la tabla
2, la edad promedio es de 35,2 afios. Un 25%
consultan a los 24 afios o menos, el 50% a
los 31 afios 0 menos y el 75% a los 43 afios o
menos. Los hombres consultan a edades mas

tempranas que las mujeres en promedio a los
33,8 afios y las mujeres a los 38,2 afios. El 75%
de los hombres ha consultado a los 41 afios o
menos, en cambio el 75% de las mujeres lo
hacen recién a los 49 afios.

En la tabla 3 se muestra la edad de inicio
en el consumo de drogas. La edad promedio
para la muestra de ambos sexo es de 20,6
afos. La media para hombres es de 18,8 afios
frente a los 24,9 para mujeres. Se observa que
un 25% de los consumidores de droga (legal o
ilegal) inician el consumo a los 15 afios o me-
nos, el 50% a los 18 aflos o menos y el 75% a
los 24 ainos o menos. Es importante destacar
que entre los 11 y los 24 afios el 75% de los
sujetos ya se han iniciado en el consumo. Las
diferencias por sexo muestran que el 75% se
inicié entre los 11 y 20 afios para los hombres
y entre los 11 y 31 para las mujeres.Un 25% de
los consumidores hombres inician el consumo
alos 15 afios 0 menos y las mujeres demoran
un afio mas. El 50% de los hombres lo hace por
primera vez a los 17 afios o menos, mientras
que las mujeres a los 21 afios. El 75% de los
hombres comienza el consumo a los 20 afios
0 menos y las mujeres a los 31.

En la tabla 4 se puede apreciar el “peso” de
drogas legales e ilegales en la muestra. E| 50,3
% de personas con Trastorno de Personalidad
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que consultan son consumidores de alcohol, el
resto corresponde a la sumatoria del consumo
de todas las drogas ilegales. Analizando el
consumo de alcohol por sexo encontramos que
mas de la mitad de las personas que consul-
tan y tienen un Trastorno de Personalidad son
mujeres.

La tabla 5 presenta el estudio de frecuencia
del tipo droga de consumo e identifica las
sustancias de mayor consumo: 50,3% alcohol,
17,2% cocaina y derivados, 15,9% marihuana,
4,1% sedantes y 10,6% policonsumo. El resto
de las drogas presentan un porcentaje de uso
inferior al 2%.

Analizando la droga de consumo en funcién
del sexo (tabla 5), se encuentra que el alcohol

tiene un porcentaje de consumo en mujeres
del 53,5% frente al 48,9% de los hombres. En
cuanto a la marihuana y a la cocaina y sus
derivados los hombres superan a las mujeres
en una relacion de aproximadamente 2 a 1 Las
mujeres presentan un porcentaje importante de
consumo de sedantes que los hombres prac-
ticamente no registran (12,1% frente al 0,5%).
El policonsumo tiene porcentajes muy similares
en ambos sexos (10%).

En la figura 1 se presentan los datos corre-
spondientes a todos los sujetos de la muestra
con la distribucion de las frecuencias absolu-
tas en cada Trastorno de Personalidad y para
cada droga de consumo. El alcohol tiene la
frecuencia absoluta mas alta. El 70% de los
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consumidores de alcohol se distribuye en 5
tipos de Trastornos de Personalidad, en orden
decreciente: dependiente (17%), mixto (16%),
histridnico (16%), inespecifico (12%) y narcisista
(9%). Asuvez el 68% de los consumidores de
marihuana se distribuye en 4 tipos de Tras-
tornos de Personalidad: Inespecifico (22%),
disocial (20%), limite (14%) y mixto (12%). En
cuanto al consumo de cocaina y sus deriva-
dos el 68% de los consumidores se distribuye
preferentemente en tres trastornos de person-
alidad: limite (26%), disocial (24%) y narcisista
(18%). Por ultimo el 80% del policonsumo se
distribuye entre limite (32%), disocial (24%) y
narcisista (24%).

En la tabla 6 se presenta la frecuencia de
ocurrencia de Trastornos de Personalidad en la
muestra. Los trastornos con mayor frecuencia
de aparicion son en orden decreciente (ver
figura 2): 15% trastorno limite (F.60.3), 13,4%
trastorno disocial (F60.2), 13,1% trastorno mixto
(F61), 12,5% trastorno narcisista (F60.8), 11,9%
trastorno histrionico (F60.4), 11,6% trastorno
inespecifico (F60.9) y 11,3% trastorno depen-
diente (F60.7) .

La tabla 7 muestra la frecuencia de cada
Trastorno de Personalidad en funcion del sexo
(Ver también figura 3). En los hombres el 73%
de los Trastornos de Personalidad se agrupan
en cinco trastornos: 16% presenta trastorno
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mixto (F61), 15% trastorno limite (F60.3), 15%
trastorno narcisista (F60.8), 14% trastorno di-
social (F60.2) y el 13% trastorno inespecifico
(F60.9). Las mujeres presentan el 28% trastorno
histriénico (F60.4), 18% trastorno dependiente
(F60.7), 12% trastorno disocial (F60.2) y 14%
trastorno limite (F60.3).

Con el objetivo de analizar como se relaciona
la edad de consulta con el tipo de droga que el
sujeto consume, dividimos la distribucion de

la edad de consulta en seis franjas lo mas eq-
uitativamente posible. En la tabla 8 se muestra
la frecuencia y proporcion de sujetos en cada
franja de edad que construimos.

En la Figura 4 se aprecia la cantidad de
pacientes con Trastorno de Personalidad vy la
droga de consumo por franja de edad. La edad
de consulta oscila en la muestra entre 18 y 78
afios (tabla 2), dividimos este rango de edad
en seis categorias y en cada una de estas
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obtuvimos una frecuencia absoluta aproxima-
damente del 18% de los consultantes. En el
alcohol mas del 20% de los que consultan
tienen entre 18 y 22 afios pero se destaca como
a partir de la franja de 26 a 31 afos el porcen-
taje de consulta llega al 45 % y de ahi en mas
se mantiene un aumento sostenido. En el caso
del consumo de marihuana encontramos una
consulta del 35% entre los 18 y 22 afios, que
decrece paulatinamente con el incremento de
la edad. Para la cocaina el 25% pertenece a
la franja etarea de 18 a 22 afios, llegando a un
pico de consulta entre los 23 y 25 afios (30%)
para decrecer a partir de los 26 afios. En cuanto
a los sedantes casi no hay consulta entre los
18 y los 30 afios (menor al 5%) pero esta se
incrementa de manera progresiva a partir de los
32 a 39 afnos (10%) para mantenerse en ese
porcentaje. Dadas las diferencias por sexo, que
hacen que las mujeres tengan un protagonismo

2

urn nh &

muy especifico estos datos seran analizados en
la figura 5. El policonsumo tiene un 15% entre
los 18 y 22 afios, llega al 20% entre los 20 y 25
afios para luego decrecer en forma paulatina
con el aumento en edad.

En las figuras 5 y 6 desglosaremos el
porcentaje de consumo por franja de edad y
droga segun sexo. En la figura 5 se aprecia el
perfil de consumo de mujeres destacandose el
consumo de alcohol y sedantes. Entre los 23 y
25 afios duplican alos hombres en el porcentaje
de consulta por alcohol (30% frente a un 15%
del sexo masculino). Entre los 26 y 31 llegan
al 50% de la consulta por alcohol. Después
de los 32 afos se nivela la consulta en ambos
sexos. En cuanto a los sedantes las mujeres
consultan desde los 18 a los 26 afios con un
porcentaje inferior al 10%, pero a partir de los
32 afios aumenta de manera importante supe-
rando el 20% de consulta. Practicamente no se
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registra consulta por consumo de esta droga en
hombres (figura 6). Comparando el consumo de
marihuana en hombres y mujeres aproximada-
mente el 40% de los hombres consultan entre
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los 18y 22 afios frente al 20% en las mujeres de
la misma edad. Las mujeres presentan un no-
torio descenso en el porcentaje de consumo de
marihuana después de los 26 afios. La cocaina
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en las mujeres sigue un patron muy similar al
de la marihuana, en cambio en el hombre entre
los 23 y 25 afios presenta un 32% de consulta
para luego decaer paulatinamente.

DISCUSION

Del estudio sociodemografico rescatamos
que la consulta tuvo un claro predominio del
sexo masculino ya que de cada 3 hombres que
consultaron lo hizo solo una mujer. En cuanto
al estado civil predominaron los solteros
siendo practicamente la mitad de la muestra. Si
sumamos divorciados y viudos este porcentaje
es de practicamente el 70%. Solo el 31% esta
casado o en unidn libre. La edad de inicio en el
consumo de drogas tuvo un promedio en los 20
afos, siendo un poco anterior en los hombres
(19 afios frente a 25 de las mujeres). En relacion
a la edad de consulta tuvo un promedio de 35
afios. El 75% de la muestra consulto antes de
los 42 anos en el caso de los hombres y an-
tes de los 50 afios en el caso de las mujeres.
Analizando estos datos podemos plantear que
los hombres inician el consumo a menor edad
pero también la consulta es mas precoz.

Analizando los datos obtenidos sobre la
droga de consumo encontramos que el 50%
de las personas con Trastornos de Personalidad
que consultaron por consumo de sustancias
lo hicieron por alcohol, con una diferencia no
significativa entre ambos sexos. En cuanto a las
drogas ilegales la consulta fue por consumo de
marihuana y cocaina en casi el mismo porcen-
taje (32% y 35% respectivamente de las drogas
ilegales). Las diferencias se establecen al tener
en cuenta el sexo ya que un 20% de los hom-
bres consultaron por consumo de marihuana
frente a un 8% de mujeres. Para la cocaina
la consulta fue de un 19% de hombres contra
un 13% de mujeres. El policonsumo fue muy
similar para ambos sexos, aproximadamente
un 10%. Si, se establecen claras diferencias
para el consumo de sedantes que fue de 12%
en mujeres y solo el 0,5% en hombres.

En suma el alcohol es la droga mas impor-
tante, casi sin diferencia de género, mientras
que en el hombre predomina la consulta por
consumo de marihuana y en la mujer aquella
por sedantes. En otras drogas no hay mayores
diferencias.

Al estudiar el consumo de droga por franja
de edad encontramos que la consulta por con-
sumo de alcohol se incrementa en ambos sexos

en funcién de la edad. A medida que aumenta la
edad aumenta la probabilidad de que la consulta
sea por alcohol asi como disminuye la de drogas
ilegales. En la mujer antes de los 32 afios su
porcentaje de consulta aumenta mas que en los
hombres, en cambio en estos el porcentaje de
consulta es mayor después de los 40 afios.

En referencia a los Trastornos de Person-
alidad hay que destacar la predominancia de
trastornos del grupo o cluster B en los pa-
cientes que consultan por consumo de sustan-
cias. Siete de estos Trastornos de Personalidad
representan aproximadamente el 90% de los
sujetos con abuso de sustancias (limite, diso-
cial, mixto, narcisista, histriénico, inespecifico y
dependiente). Aproximadamente el 73% de los
hombres presentan trastornos de personalidad
tipo mixto, limite, narcisista, disocial e inespeci-
fico. En las mujeres el 73% presenta trastornos
histrionico, dependiente, limite y disocial.

En suma hombres y mujeres comparten el
trastorno disocial y limite. Diferenciandose los
hombres por presentar también los trastornos
narcisista, inespecifico y mixto. Las mujeres, en
cambio, el trastorno histridnico y dependiente.
O sea que habria un perfil propio para cada
género.

Al relacionar los Trastornos de Personali-
dad con el consumo de alcohol encontramos
que 5 trastornos estaban presentes en el 70%
de los consumidores. Estos son: dependiente,
mixto, histrionico, inespecifico y narcisista. En
cambio para la marihuana predominaron el
inespecifico, disocial, limite y mixto. Para el
caso de la cocaina los mas frecuentes fueron
el limite, disocial y narcisista.

Vinculando el Trastorno de Personalidad con
la caracteristica de legalidad o no de la droga
de consumo encontramos que en las ilegales
(marihuana, cocaina, policonsumo) aparecen
con mayor frecuencia y entidad los trastornos
disocial y limite (del grupo B).

Es preciso sefialar como limitaciones del
estudio, por un lado las propias de la muestra,
ya que se la puede considerar sesgada al estar
conformada por pacientes que consultan en
un servicio privado de salud, lo que implica un
nivel socioeconémico predeterminado (medio y
medio alto). Por otro lado creemos que si bien el
diagnostico clinico puede ser adecuado dada la
experiencia de los técnicos que lo realizaron y el
mecanismo de supervision utilizado, seria muy
importante contar con escalas o tests de person-
alidad en busca de una validez convergente con
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el criterio de diagnostico psiquiatrico.

A pesar de las limitaciones descritas, este
trabajo aporta aspectos importantes sobre la
relacion de los Trastornos de Personalidad y
el consumo de drogas para una poblacion de
pacientes de Montevideo.

Queda para futuros estudios continuar con
el estudio de prevalencia, caracterizando el
trastorno de personalidad en relacion al perfil
de consumo de cada droga, los periodos de
abstinencia, la frecuencia de recaidas, asi como
hacer estudios de regresion de los datos para
describir modelos con vistas a predecir evolu-
cion y pronéstico.
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