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Factores de riesgo para el consumo de alcohol en adultos jovenes de 20 a 29 afios
en Azogues, 2023
Maria Esthela Luna Luna, Zuly Andrea Vinueza Lobato — Md. Xavier Rodrigo Yambay
Bautista, Mgs. Universidad Catolica de Cuenca maria.luna@est.ucacue.edu.ec
zuly.vinueza(@est.ucacue.edu.ec

RESUMEN
Introduccion: El consumo de alcohol es uno de las tres causas principales de accidentes
y muertes cada afo alrededor del mundo y afecta sobre todo al organismo de quien lo
consume. Objetivo: Determinar los factores de riesgo asociados al consumo de alcohol
en adultos jovenes de 20 a 29 afos en Azogues. Metodologia: Estudio observacional, de
nivel correlacional, con enfoque cuantitativo, en una muestra probabilistica de 362
jovenes, hombres y mujeres, de 20 a 29 afos residentes en el canton Azogues, provincia
del Cadiar, utilizando la técnica de la encuesta, mediante la aplicacion del instrumento
denominado “TEST DE AUDIT”. El andlisis estadistico incluyé medidas frecuencia,
porcentaje y tendencia central, asi como la prueba Rho de Spearman para las
correlaciones. Resultados: La mediana de edad fue de 24 afios con mayor participacion
de mujeres 63%. El riesgo de consumo de alcohol entre la poblacion se encuentra en un
nivel bajo (71%), en tanto que el 6% tiene consumo problematico o adictivo; los motivos
de consumo de alcohol fueron: amistad (34,8%) y celebracion (36,5%), se encontrd
relacion significativa entre el sexo y los problemas familiares que conducen al consumo
de alcohol (p=0,024). Conclusién: Los factores de riesgo para el consumo de alcohol son
multiples, sobre todo cuando las amistades ingieren alcohol o se realizan reuniones en

casa para beber.

Palabras clave: Adulto joven, consumo de alcohol, factores de riesgo
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Risk Factors for Alcohol Consumption in Young Adults Aged 20 to 29 Years in
Azogues, 2023
Maria Esthela Luna Luna, Zuly Andrea Vinueza Lobato - Xavier Rodrigo Yambay
Bautista, MD.Mgs. Catholic University of Cuenca maria.luna@est.ucacue.edu.ec
zuly.vinueza(@est.ucacue.edu.ec

ABSTRACT

Introduction: Alcohol consumption is one of the three leading causes of accidents and
deaths each year worldwide and affects mainly the body. Objective: To determine the
risk factors associated with alcohol consumption in Azogues young adults aged 20-29.
Methodology: Observational study, at a correlational level, with a quantitative approach,
in a probabilistic sample of 362 young men and women between 20 and 29 years old from
the Azogues canton, Cafiar province. A survey with the "AUDIT TEST" instrument was
applied. Statistical analysis included frequency, percentage, central tendency measures,
and Spearman's Rho test for correlations. Results: The mean age was 24 years, with a
higher participation of women (63%). The risk of alcohol consumption among the
population was ata low level (71%), while 6% had problematic or addictive consumption;
the reasons for alcohol consumption were friendship (34.8%) and celebration (36.5%), a
significant relationship was found between sex and family problems leading to alcohol
consumption (p=0.024). Conclusion: There are multiple risk factors for alcohol

consumption, especially when friends drink alcohol, or there are gatherings at home to
drink.

Keywords: Young adult, alcohol consumption, risk factors
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Introduccion

En la actualidad el consumo de alcohol entre las personas adultas jovenes es un grave
problema de salud publica en varios paises del mundo, debido a que es la bebida mas
utilizada para la participacion colectiva a diferencia de otras sustancias como el tabaco y
los estupefacientes por la facilidad de adquisicion y consumo. Se esta volviendo comuin
ver a jovenes entre los 13 y 30 afios tener periddicamente accidentes de transito,
agresiones sexuales, ser parte de delincuencia y problemas académicos relacionado con

bajas calificaciones o deserciones a causa del consumo problematico de alcohol (1).

Hay que considerar que, independientemente de la edad o el nivel de consumo de alcohol,
las consecuencias de su ingesta han afectado a varias personas, ya sea de manera directa
o indirecta, pues la violencia, las lesiones, los dafios a la propiedad, las conductas
violentas e incluso la muerte pueden dafar a toda la sociedad. No obstante, cuando el
consumo lo realizan los adultos jovenes esto ya no se trata de un problema familiar, sino

social, convirtiéndose en un desafio de caracter nacional e internacional (2).

De acuerdo con el informe emitido por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
titulado “Reduccion del dafio provocado por el consumo de alcohol mediante la
reglamentacion de su comercializacion, publicidad y promocion transfronteriza”,
alrededor de tres millones de personas a nivel mundial mueren al afio producto del
consumo excesivo del alcohol, lo que representa aproximadamente el 5% de todas las
muertes; el estudio sefiala que una cifra desproporcionada de estos decesos (alrededor del
13,5%), se producen entre los adultos jovenes en edades de 20 a 29 afios y todas estan

atribuidas al alcohol (3).

Es por ello que resulta de gran importancia reconocer que no existe un consumo seguro
de alcohol, pues su ingesta siempre supone un riesgo para la salud, por lo cual, esta
sustancia constituye uno de los principales factores de riesgo evitables en el desarrollo de
mas de 200 problemas de salud y lesiones, incluyendo: a las enfermedades
cardiovasculares,  enfermedades  hepaticas,  enfermedades  neuropsiquiatricas,

enfermedades transmisibles, y ciertos tipos de cancer (3).

Los patrones de consumo de alcohol entre los adultos jovenes se deben a una variedad de
factores: la familia, los amigos, los medios de comunicacion, las normas culturales y la
religion, asi como las politicas gubernamentales siendo las causas mas comunes el formar

parte de grupo de amigos, divertirse mas y sentirse bien, la posibilidad de desinhibirse y



relajarse, lo que les permite hacer cosas que de otra manera no harian y puede explicarse
por seruna etapa de transicion y exposicion al riesgo, por la busqueda de experimentacion

una sensacion de tranquilidad, relajamiento, distension y desahogo, que la hacen creer

que es una forma de adaptarse a la sociedad (4).

En este sentido, el consumo excesivo de alcohol esta provocando en la poblacion varios
estragos a nivel personal, social y sanitario, hecho que ha puesto en atencién a las
entidades de control estatales y no gubernamentales, sobre todo por los cambios
socioecondmicos que ha provocado un aumento de consumo entre la poblacion adulta

joven, conllevando a resultados adversos en su salud.

En el mundo, la ingesta de bebidas alcoholicas ha provocado una cifra altamente
preocupante de muertes cada afio, en la mayoria de casos por siniestros de transito,
traumatismos y discapacidad, sumado a esto, el impacto social y econdmico producto de
la ingesta excesiva de alcohol es muy lamentable (5). La OMS ha establecido un dia al
afio para conmemorar el “Dia Mundial sin Alcohol”, para generar conciencia sobre los
daios fisicos y psicologicos que ocasiona su consumo excesivo. En este dia se recuerda
a las victimas del alcoholismo, pues estd relacionado con la violencia familiar y
doméstica. Es asi como, el 17 de noviembre de cada afio se busca concientizar a la

sociedad sobre esta problematica.

Por otra parte, el consumo de alcohol provoca muerte y discapacidad a una edad
relativamente temprana, es asi que el 7/3,5% del total de las muertes en el mundo, en
personas de 20 a 39 afios, son atribuibles al alcohol, provocando en sus consumidores:
enfermedades no transmisibles (cirrosis hepatica, cancer y enfermedades

cardiovasculares), e importantes pérdidas sociales y econdmicas a las personas y a la

sociedad en general (6).

En un estudio realizado por Hte et al. (7) realizado en el 2020 en Birmania (Asia
sudoriental) con el proposito de explorar la prevalencia del consumo de alcohol y los
factores de riesgo asociados entre los estudiantes universitarios de Myanmar, se

encontraron que el consumo de alcohol entre la poblacion fue del 36% en hombres y el

10,8% en mujeres; teniendo como factores, el tener sentimientos de desesperanza o

tristeza y la incitacion de los compaiieros de clase.



Por su parte, en el estudio realizado por Valle et al. (8) en México, en 2022 para la
determinacion de los factores asociados al consumo del alcohol en jovenes universitarios,
encontraron que los factores de riesgo fueron: 64% baja autoestima, 48% problemas
familiares, 24% problemas econdmicos, 90% aceptacion social, 42% por depresion, 78%
estrés, el 78% carga de trabajo escolar y el 48% problemas por el noviazgo. Llegando a
la conclusion de que existe un incremento considerable de jovenes consumidores de

alcohol y que en muchas ocasiones los lleva a un riesgo social, personal y hasta sexual.

La familia tiene incidencia directa en el consumo de alcohol en este rango de edad, pues
su minima atencion o falta de apoyo hacen que, los jovenes adultos se refugien en el

alcohol para solucionar sus problemas o tengan otras personas como guias, en ausencia

de sus familiares (9).

Romero et al. (9) en su estudio realizado en la ciudad de Cuenca que tuvo por objeto
determinar la prevalencia de consumo de alcohol y su relacion con algunos determinantes
sociales, demostraron que la frecuencia del consumo de alcohol fue del 42,2 %; el 56%
de los encuestados provienen de un “hogar nuclear”, el 55% tienen algin familiar
migrante, el 39% tienen un buen estilo de vida y el 50% pertenecen a familias calificadas
como moderadamente funcionales y existe asociacion estadisticamente significativa con
el hecho de tener un familiar migrante, poseer un mal estilo de vida y pertenecer a una

familia reconstituida y disfuncional.

Esto justifica la necesidad de accionar preventivamente en torno a la identificacién de los
factores de riesgo asociados al consumo de alcohol en adultos jovenes para definir
criterios a tomar en cuenta en el disefio e implementacion de futuras intervenciones de
cara a prevenir y/o disminuir el consumo en este grupo etario, pues su repercusion

negativa sobre la salud humana y la alta prevalencia, hacen de este, un problema sanitario

(10).

Se considera que la existencia de muchos factores de riesgo y pocos factores de proteccion
en el ambiente estan incidiendo en un mayor consumo de alcohol y otras sustancias y en
la baja efectividad de los programas o estrategias de prevencion de consumo e ingesta en

general (11).

Bajo este contexto se han planteado los siguientes objetivos a llevar a cabo en esta

investigacion:



Objetivo general: Determinar los factores de riesgo asociados al consumo de alcohol en

adultos jovenes de 20 a 29 afios en la ciudad de Azogues.
Objetivos especificos:
OE1: Describir las caracteristicas sociodemograficas de la poblacién de estudio.

OE2: Identificar la prevalencia del consumo problematico de alcohol en los jovenes de
20 a 29 anos, mediante el test AUDIT.

OE3: Establecer los factores de riesgo asociados en el consumo de alcohol entre los

jovenes.

OE4: Relacionar las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion de estudio frente a

los factores de riesgo en el consumo de alcohol.

Metodologia

Diseiio de investigacion

Para este estudio se utilizd un disefio observacional de nivel correlacional con un enfoque
cuantitativo. Fue observacional por cuanto se analizaron las caracteristicas
sociodemograficas de la poblacion seleccionada, de nivel correlacional porque se
establecid una relacion entre los factores de riesgo y el consumo de alcohol entre los
adultos jovenes y tuvo un enfoque cuantitativo por cuanto la informaciéon recabada fue

tratada de forma estadistica.

Area de estudio
El estudio serealizo en la ciudad de Azogues, capital de la provincia del Canar, que consta

de 4 parroquias urbanas: Bayas, Azogues, Borrero y San Francisco.

Poblacion y muestra

El universo lo conformaron las personas de 20 a 29 afios que residen en el canton
Azogues, que de acuerdo con la proyeccion poblacional propuesta para 2020 por el
Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC) es de 15.603 habitantes en este grupo
etario (12)

Para el calculo de la muestra se consider6 la variabilidad del consumo de alcohol, cuya
prevalencia es alrededor del 42% (9), con un margen de error del 5% y un nivel de
confianza del 95%, estos datos fueron introducidos en el programa Epilnfo, dando como

resultado un numero de 362 participantes a ser seleccionados, Bayas (/0%) que
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corresponde a 33 personas , Azogues (60%) 219 personas, Borrero (20%) 73 personas y

San Francisco (/0%) con 37 personas, mediante muestreo probabilistico.

El disefio muestral, const6 de visitas domiciliarias aleatorias aplicando la metodologia
que consta en el Marco Maestro de Muestreo (MMM) para encuestas de hogares del INEC
(13), misma que tiene una base de datos sobre la division politico-administrativa y
geografica del territorio, asi como también una lista con informaciéon sobre el numero de
viviendas habitadas en el canton Azogues, lo cual es un insumo para garantizar a todos
los residentes, las mismas posibilidades de ser parte del estudio. Una vez seleccionado el
domicilio, la segunda fase del disefio muestral contempld escoger a una persona de 20 a
29 afios residente en la vivienda, utilizando el método de Kish que avalo la seleccion

aleatoria de los participantes exigida para muestreos probabilisticos (figura 1).

Figura 1. Tabla de Kish para seleccion aleatoria de la persona a encuestar

[ SELECCION DE LA PERSONA A ENCUESTAR J
REGISTRE A LAS PERSONAS DEL HOGAR DE 30 A 59 ANOS TABLA DE KISH PARA LA SELECCION DE UNA PERSONA POR HOGAR
ORDENAR POR EDAD DE MANERA DESCENDENTE LnEETf: NUMERO DE PERSONAS DE 30 A 59 ANOS MIEMBROS DEL HOGAR
: VIVIENDA | 1 2|3 4 | 5 6 | 7|8 9 |10 | 11 | 12
A A 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
3 B 1 1 1 1 1 1 1 1 2 ) 2 2
e c 1 1 1 1 2 2 | 2| 2 2 3 3 3
s D 1 1 1 2 2 R RIS 3 4 4 | 4
E 1 1 2 2 3 3 | 3| 3 4 5 5 5
§ F 1 1 2 2 3 s R e 4 5 6 6
! G 1 2 | 2 3 3 4 | 5| 5 5 6 7 7
= H 1 a0e| e 3 e ER e L 6 7 8 8
9 1 1 2| 3 3 4 5 | 6| 6 7 7 9 9
10 J 1 2 3 4 4 5 [ 7 8 8 9 | 10
n K 1 2| 3 4 5 6 | 7| 8 9 9 | 10 | 11
12 L 1 poed e 4 o) Y ke ] Jar 9 | 10| 11| 12

Fuente: Formularios para encuestas de hogares INEC (12)

Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion:

e Adultos, hombres y mujeres de 20 a 29 afos de edad.
e Residentes en las zonas urbanas del canton Azogues.
e Personas que acepten participar y firmen el consentimiento informado.

Criterios de exclusion:

e Viajeros o personas que vivan menos de un afio en Azogues.

e Personas en estado etilico o bajo el efecto de sustancias psicotropicas.



e Quienes revoquen el consentimiento informado.

Variables de estudio

Las variables fueron:
Dependiente

e Consumo de alcohol: Consumo de bajo riesgo, consumo de riesgo, consumo

problematico.

Independientes

e Caracteristicas sociodemograficas: edad, sexo al nacer, estado civil, ocupacion,

nivel de estudios, situacién econdémica actual, tipo de familia.
e Frecuencia de consumo
e Sintomas de Dependencia

e (Consecuencias del consumo

e Factores de riesgo asociados a la ingesta de alcohol: problemas familiares,
problemas sentimentales, problemas laborales, ingesta de bebidas alcohodlicas a

edad temprana, presion del grupo de amigos, historia de consumo en los padres,

otros motivos.

Hipotesis
e HI: El consumo problematico de alcohol se relaciona con los problemas
familiares, sentimentales y laborales de las personas jovenes (20-29 afios) que

viven en Azogues.

e H2: El consumo problematico de alcohol se relaciona con las variables

sociodemograficas de las personas jovenes (20-29 afos) que viven en Azogues.

Procedimiento

Se elabor el protocolo para someterlo a evaluacion y aprobacién ante el Comité de Etica
de Investigaciéon en Seres Humanos de la Universidad Catdlica de Cuenca (CEISH-
UCACUE). Luego de la aprobacion ante el CEISH, las personas seleccionadas por
muestreo probabilistico aleatorio fueron contactadas personalmente por el equipo

investigador para explicarles sobre la investigacion y se les proporciond el



consentimiento informado, dejando en claro su libre decision de aceptar o no formar parte

del estudio. Posterior a la firma del documento se aplicé el instrumento de evaluacion.

Métodos, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utiliz6 la técnica de la encuesta, mediante la aplicacion del instrumento denominado
Test de AUDIT (Alcohol Use Disorders Inventory Test) desarrollado por la OMS que
consta de 10 preguntas, mismas que analizan el consumo (items del 1-3), la dependencia
(del 4-6) y los problemas derivados del alcohol (preguntas 9-10) (14). Cada pregunta
cuenta con cinco opciones de respuesta (que puntian entre 0 y 4), excepto los dos ultimos

items que cuentan con solo tres alternativas (puntuando 0, 2 y 4 respectivamente).

La puntuacion total a obtener en el test de AUDIT fluctua entre 0 y 40, donde (15):

e (a7 =consumo de bajo riesgo
e 8al5=consumo de riesgo

e 16 0 mas = consumo problema o dependencia

El test de AUDIT ha sido validado y utilizado en diferentes paises, es el Unico test de
tamizaje disefiado para uso internacional en la atencion primaria de salud. Inicialmente

fue aplicado en seis paises (Noruega, Australia, Kenia, Bulgaria, México y Estados
Unidos) (15).

En América Latina muchos paises han adaptado y comprobado las propiedades
psicométricas en el idioma espaiol; tal es el caso del estudio realizado por del Toro et al.
(16) en el 2019 donde se aplico el test AUDIT para caracterizar los patrones de consumo
de alcohol en 178 jovenes cubanos, que registraron un bajo riesgo en cuanto a su nivel de
consumo (88,5%). El 23,6% indicé antecedentes familiares de consumo de alcohol. La
edad de inicio del consumo fue de 13 afios. El 78,1% menciond que prefieren beber

alcohol con los amigos.

Lopez et al. (17) utilizaron el test de Audit en un estudio en 2019 en Ecuador para evaluar
una adaptacion de este instrumento en una muestra de 7.905 jovenes ecuatorianos, dando
como resultado un a de Cronbach = .818 para la escala total, lo que indica un buen indice
de confiabilidad del instrumento. Otro estudio realizado por Pilco et al. (18) en el 2019,

evaluo en poblacion ecuatoriana las propiedades psicométricas del test con una fiabilidad

de .83 por a de Cronbach, en 978 jovenes de la ciudad de Riobamba.



Un estudio realizado en el 2019 por Cardenas (19) utilizo el test de AUDIT en jovenes de
bachillerato de la ciudad de Azogues, se encontrd los siguientes resultados: prevalencia
de consumo de alcohol 71,7%, estudiantes que no consumen alcohol, si consume o ha
consumido alguna vez alcohol 28,3%, el 94,94% de los estudiantes presenta un nivel sin
riesgo apreciable, mientras que el 3,40% un nivel de consumo de riesgo, el 0,83% en
consumo perjudicial y el 0,83% con problemas con mayor grado de consumo, los
estudiantes varones presentaron un 50,6% de nivel sin riesgo apreciable, mientras que en

las mujeres el 44,3% presenta un nivel sin riesgo.

El instrumento consta de las siguientes secciones:
SECCION A: Cuestionario Sociodemografico, 7 preguntas
SECCION B: Test AUDIT, 10 preguntas

SECCION C: Cuestionario de factores de riesgo, 7 preguntas

Cabe recalcar las secciones Ay C fueron validadas por los investigadores mediante juicio
de expertos, utilizando el método Delphi, con la participacion de 5 expertos seleccionados

de acuerdo al cumplimiento de al menos 3 de los siguientes criterios (14):

e Tener Experiencia profesional de al menos 5 afios en areas de las ciencias de la
salud y/o psicologia.

e Contar con titulo de Especialista, Magister o PhD en areas de las ciencias de la
salud y/o psicologia.

e Poseer Experiencia docente de al menos 3 afios en instituciones de educacion
superior.

e Impartir o haber impartido materias relacionadas con la metodologia de la
investigacion.

e Tener al menos 3 publicaciones regionales o cientificas.

Las propiedades psicométricas de las secciones Ay C se evidenciaron mediante el método
de Lawshe-Tristan, que indicd la concordancia de los expertos a través de la razén de
validez de contenido (CVR), misma que fue superior a 0,75 en cada item, esto es
aceptable, pues se consideran validos valores por encima de 0,58. Por lo tanto las
secciones A y C del instrumento utilizado son validas para su aplicaciéon en la muestra

participante.



Plan de analisis de los datos

El procesamiento y analisis de los datos se realizd en el software estadistico SPSS v.25
(prueba), aplicando la estadistica descriptiva, mediante tablas y/o figuras que reflejaron
frecuencias, porcentajes y medidas de tendencia central para demostrar la consecucion de
los objetivos especificos 1,2 y 3, mientras que para el objetivo 4, se realizd un analisis
bivariado a través del estadistico Chi cuadrado (X?) y el coeficiente de correlacion de
Sperman (Rho), segiin sean variables nominales u ordinales respectivamente, pues se

comprobd que la naturaleza de los datos fue no paramétrica.

Aspectos éticos

Esta investigacion respetd los criterios bioéticos de la declaracion de Helsinki y lo
estipulado por la OMS en las Pautas Eticas Internacionales para la investigacion
relacionada con la salud. Se actud en razon de la normativa legal vigente en el Ecuador y
del reglamento interno del CEISH-UCACUE que evalu6 y aprob6 el protocolo de
investigacion mediante codigo CEISH-UCACUE-2023-021.

Resultados
A continuacion, se presentan los resultados que se han obtenido luego de la aplicacion de

los instrumentos de recoleccion de datos a los adultos jovenes de 20 a 29 afios en la ciudad

de Azogues, siendo la mediana de edad 24 afios, rango Inter cuartil de 9 (figura 2)
Figura 2. Diagrama de cajas, edad de los participantes.
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Fuente: Instrumento recoleccion de datos.



En la tabla 2 se muestra la estadistica descriptiva de otras variables sociodemograficas,
donde destaca que el 60,5% de los ciudadanos viven en la parroquia Azogues; en cuanto
al sexo, el 63% son mujeres en contraste al 37% de hombres; el 66% no labora, mientras
que el /3% trabaja en el sector publico; destaca que el 62,7% tiene un nivel de instruccion
de tercer nivel y el 27,9% educacion secundaria; en cuanto al estado civil, el 78,2% son
solteros y el 16,9% casados; el 50,6% tiene una situacidon econdmica buena y el 29%
regular; en tanto que el 39,2% vive con una familia nuclear y el 23,5% en una

monoparental.

Tabla 1. Datos sociodemograficos de la poblacion

Frecuencia %

Parroquia Bayas 33 %1
Borrero 73 20,2

San Francisco 37 10,2

Azogues 219 60,5

Sexo al nacer Hombre 134 37,0
Mujer 228 63,0

Ocupacion Empleado publico 47 13,0
Empleado privado 28 7,7

Trabajo doméstico 25 6,9

Trabajo porcuenta propia 23 6,4

No labora 239 66,0

Estudios Sin estudios 8 22
Primaria 10 2.8

Secundaria 101 27,9

Tercer nivel 227 62,7

Cuarto nivel 16 4.4

Estado civil Soltero 283 78,2
Casado 61 16,9

Divorciado 7 1,9

Viudo 3 0,8

Unién de hecho 8 22

Situacion Excelente 64 17,7
econémica  “Byena 183 50,5
Regular 105 29,0

Mala 10 2.8

Tipo de familia Nuclear 142 39,1
Monoparental 85 233

Compuesta 69 19,3

Extensa 27 7,5

Vive solo 39 10,8

Total 362 100
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Se evidencid que la prevalencia del consumo problematico de alcohol, evaluada mediante
el test de AUDIT alcanza el 6%, mientras que el consumo de riesgo estuvo presente en el

23% (Tabla 2).

Tabla 2. Prevalencia del consumo problematico del alcohol, segiin test de AUDIT

indice de riesgo Frecuencia %
Consumo de riesgo bajo 258 71
Consumo de riesgo 82 23
Consumo problema o dependencia 22 6

Total 362 100

Entre los posibles factores de riesgo para el consumo de alcohol se tomo en cuenta la edad
de inicio de la ingesta que se ubicd en una mediana de 16 afios. Otros factores que
destacan son: el consumo por el grupo de amigos o compaiieros que acostumbran a tomar
bebidas alcohélicas (72%), asi como las reuniones que se realizan en casa donde se

ingieren bebidas alcoholicas (68%). Ver Tabla 3.

Tabla 3. Distribucién poblacional segun factores de riesgo

. Si No Total
Factores de riesgo - - - - - -
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia porcentaje

Problemas familiares 117 32 245 68 362 100
Problemas 118 33 244 67 362 100
sentimentales

Problemas laborales 40 11 322 89 362 100
Consumo amistades 261 72 101 28 362 100
Consumo en casa 247 68 115 32 362 100

Los principales motivos que mencionaron los participantes del estudio para consumir
alcohol fueron: amistad (34,8%) y celebracion (36,5%), tal como se observa en la tabla

4, explicando también otros motivos de consumo.

Tabla 4. Distribucion poblacional por motivos de consumo

Motivos de consumo Frecuencia %

Amistad 126 34,8
Celebracion 132 36,5
Voluntad propia 51 14,1
No consumo 53 14,6

11



En la tabla 5 se aprecia las correlaciones entre el consumo problematico de alcohol y las

caracteristicas sociodemograficas, obteniendo datos estadisticamente significativos en las

variables parroquia (p = 0,0006), sexo (p = 0,000), ocupacion (p = 0,005).

Tabla 5. Relacion entre el consumo problematico de alcohol y las caracteristicas

sociodemograficas.
Rho Spearman P
Parroquia * Puntuacion AUDIT 0,145 0,006
Edad * puntuacion AUDIT 0,096 0,068
Sexo * puntuacion AUDIT -0,312 0,000
Ocupacién * puntuacion AUDIT -0,148 0,005
Nivel de estudios * puntuacién AUDIT 0,039 0,455
Estado civil * puntuacion AUDIT -0,007 0,900
Situacion econdémica * puntuacién AUDIT -0,034 0,517
Tipo de familia * puntuacion AUDIT 0,123 2,347

Alestablecer unarelacion entre los factores sociodemograficos y los factores de consumo
de alcohol, se tomo en consideracion la variable sexo. Es asi como, en la tabla 6 se puede
observar que, existe una diferencia del /0% en cuanto a la distribucién de la poblacion, a
excepcion del consumo por amistades donde las mujeres superan al menos con el 40% a
los hombres. Los resultados obtenidos demostraron que el sexo se relaciona con los

problemas familiares que conllevan al consumo problematico del alcohol (p=0,024).

Tabla 6. Relacion entre sexo y factores de riesgo de consumo de alcohol

Problemas familiares

Sexo Si No P
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Hombre 53 45 81 33 0,024
Mujer 64 55 164 67

Problemas sentimentales
Hombre 47 40 87 36 0,441
Mujer 71 60 157 64

Problemas laborales

Hombre 19 48 115 36 0,145
Mujer 21 53 207 64

Consumo de amistades
Hombre 99 38 35 35 0,562
Mujer 162 62 66 65

Consumo en casa

Hombre 99 40 35 30 0,077
Mujer 148 60 80 70
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Discusion

Los resultados de la recopilacion de datos dan cuenta que, en cuanto a la edad, la
poblacion tiene una mediana de 24 afios, la participacion mayoritaria fue femenino con el
63%; esto se relacionan con el estudio de Guzman et al. (20) que presentd alta
participacion de las mujeres con el 65%, no obstante, difiere en la media de edad de la

poblacion que fue de 29 afios.

Ademas, se encontrd que, el 78,2% de la poblacion son solteros y el 16,9% casados; el
62,7% tiene estudios de tercer nivel y el 27,9% estudios secundarios, datos que difieren

de los encontrados en el estudio de Enriquez et al. (21) donde el 33% de la poblacién es

casada y el 42% tiene educacion superior.

En cuanto a la actividad laboral, el 66% no tiene ninguna actividad laboral y el /3% son
empleados publicos; mientras que, en relacion a la situacion econdmica, el 50,6% tiene
una condicion buena y el 29% regular; el 39,2% vive en una familia nuclear y el 23,5%
en una familia monoparental; esto por su parte tiene una similitud con el estudio de Saltos

(22) donde el 85% no tiene ninguna actividad laboral, pero difiere en cuanto al tipo de

familia, pues el 23% vive en una familia extensa.

En cuanto a los resultados de la prueba del test de AUDIT, la investigacion dio a conocer
que el 71% de los adultos jovenes estan en un nivel de riesgo bajo, el 23% en un consumo
de riesgo medio y el 6% en un consumo problematico o dependencia con una edad
promedio de 16 afios en el inicio de la ingesta, teniendo como principales motivos:
amistad (34,8%) y celebracion (36,5%). Al comparar estos datos con los encontrado en el
estudio de Méndez et al. (2) se observa una diferencia por cuanto, el /3,5% tuvo un nivel
de riesgo bajo, el 69,3% un nivel de riesgo medio y el /7,1% un nivel de riesgo alto,
aunque existe una similitud en la edad de inicio en la ingesta en los 16 afios, asi también
los motivos de la ingesta fueron: influencia de amistades y reuniones familiares con

alcohol.

Por otra parte, los datos encontrados tienen una similitud con lo planteado por Rodriguez
y Bonilla (23) donde el 90% de la poblacion presentd un indice bajo de riesgo y el 10%
estuvo en un nivel medio de riesgo, los motivos de consumo se atribuyen a las amistades,
no obstante, difiere en cuanto a la edad de inicio de consumo pues presenta una media de

15 afios.
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En lo que tiene que ver con los factores de riesgo asociados al consumo de alcohol, existe
un porcentaje del 72% que consume por su relacion de amistad y el 68% cuando existe
algun evento en su hogar. Al comparar con los resultados del estudio de Valle et al. (8)
estos difieren pues el 37% consume alcohol en celebraciones, el 35% lo hace por
cuestiones de amistad. También son diferentes los datos encontrados en el estudio de
Huaccha (24) donde el 73% de los encuestados lo hizo por curiosidad, el /9% por presion
de los amigos y el 8% en reuniones familiares. En cambio, Valdivia et al. (25) estableci6

que el 55% no consumen alcohol.

En cuanto a la relacion entre factores sociodemograficos con los factores de riesgo de
consumo se muestra que la variable sexo se asocia con los problemas familiares
(p=0,024) lo que conlleva al consumo problematico del alcohol, igualmente presentd
correlacion significativa con las caracteristicas sociodemograficas: parroquia (p = 0,0006),
sexo (p = 0,000)y ocupacion (p =0,005). Estos resultados son similares a los encontrados
en el estudio de Cabrera (26) donde la relacion de los factores de riesgo de consumo se
relaciona con los factores de funcionalidad familiar (p = 0,023). En cambio, difieren de
los datos encontrados en el estudio de Gonzdlez et al. (27) donde los factores de riesgo

de consumo de alcohol no presentan una relacion con los factores sociodemograficos y

no hace una diferencia entre géneros.

Conclusiones
Al término de la investigacion acerca de los factores de riesgo asociados al consumo de
alcohol en adultos jovenes de 20 a 29 afos en la ciudad de Azogues durante el periodo

marzo — agosto 2023 se ha podido concluir que:

e La poblacion prevalente fue la de mujeres con estudios de tercer nivel, siendo
solteros, mientras que mas de la mitad indicaron que tienen una buena situacion
economica y proviene de una familia nuclear. Esto da una buena perspectiva social
en la cual se desenvuelven los jovenes adultos de la ciudad de Azogues, sin llegar
a afirmar que toda la poblacion se encuentra en estos niveles, inicamente el rango
poblacional estudiado.

e Laprevalencia del consumo del alcohol fue bajo en la poblacion y también estuvo
en riesgo medio, lo que da a entender que los héabitos de consumo son mas de

carcter recreativo y con una incidencia baja entre los jovenes adultos.
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Entre los factores de riesgo de consumo se encuentran principalmente los
problemas sentimentales y el consumo relacionado al estar en un circulo de
amistades. Destacando que el consumo lo hacen en reuniones sociales, familiares
y sobre todo lo hacen por voluntad propia, sin existir algun tipo de presion o
exigencia.

En cuanto a la relacion entre los factores sociodemograficos y los factores de
riesgo se establece una relacion significativa entre el sexo y el consumo de alcohol
por problemas familiares. Finalmente, se hall6 correlacion significativa entre el
consumo problematico de alcohol y las variables parroquia de residencia, sexo al

nacer y ocupacion.
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Anexos

ANEXO 1. Protocolo de Investigacion para Evaluacion Expedita
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UNIVERSIDAD CATOLICA DE CUENCA (CEISH-UCACUE)
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Factores de riesgo para el consumo de alcohol en adultos jovenes de 20 a
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) Maria 0302014691 | Universidad 0999771749
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principal
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Zuly Andrea | 0604912410 | Universidad 0994781839
Coautor Vinueza Catodlica de | zuly.vinueza(@est.ucacue.edu.ec
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Yambay Cuenca
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S. INTITUCIONES PARTICIPANTES

Nombre Tipo Direccion | Persona Correo electronico Teléfono

Institucion | Publica/Privada | Postal de Persona Contacto Persona
Contacto Contacto

Universidad | Privada 030201 Lic. Maria 0993315261

Catolica De Estrella maestrellag@est.ucacue.edu.ec

Cuenca,

campus

Azogues

6. RESUMEN

Introduccion: El consumo de alcohol es uno de las tres causas principales de accidentes y muertes cada afio
alrededor del mundo y afecta sobre todo al organismo de quien lo consume. Objetivo: Determinar los
factores de riesgo asociados al consumo de alcohol en adultos jovenes de 20 a 29 afios en Azogues, marzo —
agosto 2023. Metodologia: Estudio observacional, de nivel correlacional con enfoque cuantitativo, en una
muestra probabilistica de 375 jovenes de 20 a 29 afios residentes en el canton Azogues, provincia del Cafar.
Se utilizard la técnica de la encuesta, mediante la aplicacion del instrumento denominado “TEST DE
AUDIT”, elaborado y validado por la Organizacion Mundial dela Salud. Resultados esperados: Se pretende
determinar cuales son los factores de riesgo que conducen al consumo de alcohol entre los adultos jovenes
de la ciudad de Azogues, esto permitird a futuro tomar acciones preventivas y correctivas para disminuir
gradualmente este problema social, sobre todo porque esta derivandose entre una poblacion cada vez mas
joven.

7. INTRODUCCION

En la actualidad el consumo de alcohol entre las personas adultas jévenes es un grave problema de salud
publica en varios paises del mundo, debido a que es la bebida mas utilizada para la participacion colectiva a
diferencia de otras sustancias como el tabaco y los estupefacientes por la facilidad de adquisiciéon y consumo.
Se esta volviendo comun ver a jovenes entre los 13 y 30 afios tener periddicamente accidentes de transito,
agresiones sexuales, ser parte de delincuencia y problemas académicos relacionado con bajas calificaciones

o deserciones a causa del consumo problematico de alcohol (1).

Independientemente de la edad o el nivel de consumo de alcohol, las consecuencias de su ingesta han afectado
a varias personas, ya sea de manera directa o indirecta, pues la violencia, las lesiones, los dafos a la
propiedad, las conductas violentas e incluso la muerte pueden danar a toda la sociedad. No obstante, cuando
el consumo lo realizan los adultos jovenes esto ya no se trata de un problema familiar, sino social,

convirtiéndose en un desafio de caracter nacional e internacional (2).
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De acuerdo con el informe emitido por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) titulado “Reduccion del
dafo provocado por el consumo de alcohol mediante la reglamentacion de su comercializacion, publicidad y
promocion transfronteriza”, alrededor de tres millones de personas a nivel mundial mueren al afio producto
del consumo excesivo del alcohol, lo que representa aproximadamente el 5% de todas las muertes; el estudio
sefala que una cifra desproporcionada de estos decesos (alrededor del 73,5%), se producen entre los adultos

jovenes en edades de 20 a 29 afios y todas estan atribuidas al alcohol (3).

Es importante reconocer que, no existe un consumo seguro de alcohol. Su consumo siempre supone un riesgo
para la salud, es asi como, esta sustancia constituye uno de los principales factores de riesgo evitables en el
desarrollo de mas de 200 problemas de salud y lesiones, incluyendo, entre otras: Enfermedades
cardiovasculares, enfermedades hepaticas, enfermedades neuropsiquiatricas, enfermedades transmisibles, y

ciertos tipos de cancer (3).

Los patrones de consumo de alcohol entre los adultos jovenes se deben a una variedad de factores: la familia,
los amigos, los medios de comunicacion, las normas culturales y la religion, asi como las politicas
gubernamentales siendo las causas mas comunes el formar parte de grupo de amigos, divertirse mas y sentirse
bien, la posibilidad de desinhibirse y relajarse, lo que les permite hacer cosas que de otra manera no harian y
puede explicarse por ser una etapa de transicion y exposicion al riesgo, por la buisqueda de experimentacion
una sensacion de tranquilidad, relajamiento, distension y desahogo, que la hacen creer que es una forma de

adaptarse a la sociedad (4).

En este sentido es importante considerar que, el consumo excesivo de alcohol estd provocando en la
poblacion varios estragos anivel personal, social y sanitario, hecho que ha puesto en atencion a las entidades
de control del Estado y no gubernamentales, sobre todo por los cambios socioecondomicos que ha provocado

un aumento de consumo entre la poblacion adulta joven, conllevando a resultados adversos en su salud.

8. JUSTIFICACION

En el mundo, anualmente la ingesta de bebidas alcohoélicas ha provocado una cifra altamente preocupante de
muertes, en la mayoria de casos por siniestros de transito, traumatismos y discapacidad, sumado a esto, el
impacto social y econdmico producto de la ingesta excesiva de alcohol es muy lamentable (5). La OMS ha
establecido un dia al afio para conmemorar el “Dia Mundial sin Alcohol”, para generar conciencia sobre los

dafios fisicos y psicolégicos que ocasiona su consumo excesivo. En este dia se recuerda a las victimas del
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alcoholismo, pues estd relacionado con la violencia familiar y doméstica. Es asi como, el 17 de noviembre
de cada ano se busca concientizar a la sociedad sobre esta problematica.

Por otra parte, el consumo de alcohol provoca muerte y discapacidad a una edad relativamente temprana, es
asi que el 13,5% del total de las muertes en el mundo, en personas de 20 a 39 afios, son atribuibles al alcohol,
provocando en sus consumidores: enfermedades no transmisibles (cirrosis hepatica, cancer y enfermedades
cardiovasculares), e importantes pérdidas sociales y econdmicas a las personas y a la sociedad en general (6).
En un estudio realizado por Hte et al. (7) realizado en el 2020 en Birmania con el propdsito de explorar la
prevalencia del consumo de alcohol y los factores de riesgo asociados entre los estudiantes universitarios de
Myanmar, encontraron que, la prevalencia de consumo de alcohol en entre la poblacion fue del 36% en
hombres y el 10,8% en mujeres; teniendo como factores de consumo, el tener sentimientos de desesperanza
o tristeza y la incitacién de los compafieros de clase. Por su parte, en el estudio realizado por Valle et al. (8)
en México en el 2022 con la finalidad de determinar los factores asociados al consumo del alcohol en jovenes
universitarios, los resultados mostraron que, los factores de riesgo asociados fueron: 64% baja autoestima,
48% problemas familiares, 24% problemas economicos, 90% aceptacion social, 42% por depresion, 78%
estrés, el 78% carga de trabajo escolar y el 48% problemas por el noviazgo. Llegando a la conclusion de que
existe un incremento considerable de jovenes consumidores de alcohol y que en muchas ocasiones los lleva
a un riesgo social, personal y hasta sexual.

La familia tiene incidencia directa en el consumo de alcohol en este rango de edad, pues su minima atencion
o falta de apoyo hacen que, los jovenes adultos se refugien en el alcohol para solucionar sus problemas o
tengan otras personas como guias, en ausencia de sus familiares. Tal como lo sefialan Romero, Jaramillo y
Morocho (9) en su estudio realizado en la ciudad de Cuenca y que tuvo por objeto determinar la prevalencia
de consumo de alcohol y su relacion con algunos determinantes sociales; demostrando que la frecuencia del
consumo de alcohol fue del 42,2 %; el 56% de los encuestados provienen de un “hogar nuclear”, el 55%
tienen algin familiar migrante, el 39% tienen un buen estilo de vida y el 50% pertenecen a familias calificadas
como moderadamente funcionales y existe asociacion estadisticamente significativa con el hecho de tener un

familiar migrante, poseer un mal estilo de vida y pertenecer a una familia reconstituida y disfuncional.

Esto justifica la necesidad de accionar preventivamente en torno a la identificacion de los factores de riesgo
asociados al consumo de alcohol en adultos jovenes para definir criterios a tomar en cuenta en el disefio e
implementacion de futuras intervenciones de cara a prevenir y/o disminuir el consumo en este grupo etario,

pues su repercusion negativa sobre la salud humana y la alta prevalencia, hacen de este, un problema sanitario

(10).
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Se considera que la existencia de muchos factores de riesgo y pocos factores de proteccion en el ambiente
estan incidiendo en un mayor consumo de alcohol y otras sustancias y en la baja efectividad de los programas

o0 estrategias de prevencion de consumo e ingesta en general (11).

9. OBJETIVO GENERAL

Determinar los factores de riesgo asociados al consumo de alcohol en adultos jévenes de 20 a 29 afios en la

ciudad de Azogues durante el periodo marzo — agosto 2023.

10. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Describir las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion de estudio.

e Identificar la prevalencia del consumo problematico de alcohol en los jovenes de 20 a 29 afios,
mediante el test AUDIT.

e Establecer los factores de riesgo asociados en el consumo de alcohol entre los jovenes.

e Relacionar las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion de estudio frente a los factores de
riesgo en el consumo de alcohol.

11. METODOLOGIA

Diseiio de investigacion
Para este estudio se utilizard un disefio descriptivo — observacional de tipo correlacional con un enfoque

cuantitativo.

Es descriptivo - observacional por cuanto se analizaran las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion
seleccionada, de tipo correlacional porque se establecera una relacion entre los factores de riesgo y el consumo
de alcohol entre los adultos jovenes y tiene un enfoque cuantitativo por cuanto la informacion recabada sera

tratada de forma estadistica.

Area de estudio
El estudio se realizara en la ciudad de Azogues, capital de la provincia del Canar, que consta de 4 parroquias

urbanas: Bayas, Azogues, Borrero y San Francisco.

Poblacion y muestra

El universo lo conformaran las personas de 20 a 29 afios que residen en el canton Azogues, que de acuerdo
con la proyeccion poblacional propuesta para 2020 por el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC)
es de 15.603 habitantes en este grupo etario (12)
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Para el célculo de la muestra se considera la variabilidad del consumo de alcohol, cuya prevalencia es
alrededor del 42% (9), con un margen de error del 5% y un nivel de confianza del 95%, estos datos serdn

introducidos en el programa EPI INFO para el calculo segln la siguiente formula:

_ Za-Po-o
d2
Dando como resultado un niimero de 366 participantes a ser seleccionados, Bayas (/0%) que corresponde a
33 personas , Azogues (60%) 219 personas, Borrero (20%) 73 personas y San Francisco (/0%) con 37
personas, mediante muestreo probabilistico, para lo cual se realizard una visita aleatoria a un domicilio
aplicando la metodologia que consta en el Marco Maestro de Muestreo (MMM) para encuestas de hogares del
INEC (13), misma que tiene una base de datos sobre la division politico-administrativa y geografica del
territorio, asi como también una lista con informacion sobre el nimero de viviendas habitadas en el canton
Azogues, lo cual es un insumo para garantizar que todos los que vivan en ellas tendran las mismas
posibilidades de ser parte del estudio. Una vez seleccionado el domicilio, la segunda fase del disefio muestral
contempla escoger a una persona de 20 a 29 afios residente en la vivienda, utilizando el método de Kish que

avalara la seleccion aleatoria de los participantes exigida para muestreos probabilisticos (figura 1).

Figura 1. Tabla de Kish para seleccion aleatoria de la persona a encuestar

[ SELECCION DE LA PERSONA A ENCUESTAR ]
REGISTRE A LAS PERSONAS DEL HOGAR DE 30 A 59 ANOS TABLA DE KISH PARA LA SELECCION DE UNA PERSONA POR HOGAR
ORDENAR POR EDAD DE MANERA DESCENDENTE IEIEETE: NUMERO DE PERSONAS DE 30 A 59 ANOS MIEMBROS DEL HOGAR
" VIVIENDA | 1 ol ] 4 5 6 7 8 9 |10 | 11 | 12
5 A 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
3 B 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 2
4 c 1 1 1 1 2 2 2 2 2 3 3 3
. D 1 1 1 2 2 2 2 3 3 4 4 4
E 1 1 2 2 3 3 3 3 4 5 5 5
= F 1 1 2 2 3 3 4 4 4 5 6 6
7 G 1 2 2 3 3 4 5 5 5 6 7 7
= H 1 2 2 3 4 4 5 6 6 7 8 8
2 1 1 2 3 3 4 5 6 6 7 7 9 9
10 ] 1 2 3 4 4 5 6 7 8 8 9 |10
1 K 1 2 3 4 5 6 7 8 9 9 [ 10 | 1
12 L 1 2 3 4 | 6 7 8 b o R R

Fuente: Formularios para encuestas de hogares INEC (12)

Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion:
e Adultos, hombres y mujeres de 20 a 29 afios de edad.
e Residentesen las zonas urbanas del canton Azogues.
e Personas que acepten participar y firmen el consentimiento informado.

Criterios de exclusion:
e Viajeros 0 personas que vivan menos de un afio en Azogues.
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e Personas en estado etilico o bajo el efecto de sustancias psicotrépicas.
e Quienes revoguen el consentimiento informado.

Variables de estudio
Las variables seran:
Dependiente

e Consumo de alcohol: Consumo de bajo riesgo, consumo de riesgo, consumo problematico.
Independientes

e Caracteristicas sociodemograficas: edad, sexo al nacer, estado civil, ocupacion, nivel de estudios,
situacion econdmica actual, tipo de familia.
Frecuencia de consumo
Sintomas de Dependencia
Consecuencias del consumo
Factores de riesgo asociados a la ingesta de alcohol: problemas familiares, problemas sentimentales,
problemas laborales, ingesta de bebidas alcoholicas a edad temprana, presion del grupo de amigos,
historia de consumo en los padres, otros motivos.

El cuadro de operacionalizacién de las variables se describe en el anexo A.

Hipotesis
e H1: El consumo problematico de alcohol se relaciona con los problemas familiares, sentimentales y
laborales de las personas jovenes (20-29 afios) que viven en Azogues.

e H2: El consumo probleméatico de alcohol se relaciona con las variables sociodemograficas de las
personas jovenes (20-29 afios) que viven en Azogues.

Procedimiento ’

Se elaborara el protocolo para someterlo a evaluacion y aprobacion ante el Comité de Etica de Investigacion
en Seres Humanos de la Universidad Catolica de Cuenca (CEISH-UCACUE). Luego de la aprobacion ante el
CEISH, las personas seleccionadas por muestreo probabilistico aleatorio, seran contactadas personalmente
por el equipo investigador para explicarles sobre la investigacion y se les proporcionara el consentimiento
informado dejando en claro su libre decision de aceptar o no formar parte del estudio. Posterior a la firma del
documento se aplicara el instrumento de evaluacion.

Métodos, tecnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Se utilizara la técnica de la encuesta, mediante la aplicacion del instrumento denominado Test de AUDIT

(Alcohol Use Disorders Inventory Test) desarrollado por la OMS que consta de 10 preguntas, mismas que
analizan el consumo (items del 1-3), la dependencia (del 4-6) y los problemas derivados del alcohol (preguntas
9-10) (14). Cada pregunta cuenta con cinco opciones de respuesta (que puntian entre 0 y 4), excepto los dos

ultimos items que cuentan con solo tres alternativas (puntuando 0, 2 y 4 respectivamente).

El test de AUDIT ha sido validado y utilizado en diferentes paises, es el unico test de tamizaje disefiado para
uso internacional en la atencion primaria de salud. Inicialmente fue aplicado en seis paises (Noruega,

Australia, Kenia, Bulgaria, México y Estados Unidos) (15). En América Latina muchos paises han adaptado
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y comprobado las propiedades psicométricas en el idioma espaiol; tal es el caso del estudio realizado por del
Toro et al. (16) en el 2019 donde se aplico el test AUDIT para caracterizar los patrones de consumo de alcohol
en 178 jovenes cubanos, que registraron un bajo riesgo en cuanto a su nivel de consumo (88,5%). El 23,6%
indicé antecedentes familiares de consumo de alcohol. La edad de inicio del consumo fue de 13 afios. El
78,1% mencion6 que prefieren beber alcohol con los amigos. Inclusive Lopez et al. (17) al realizar un estudio
en el 2019 en Ecuador para evaluar una adaptacion de este test en una muestra de 7.905 jovenes ecuatorianos,
dio como resultado un a de Cronbach =.818 para la escala total, lo que indica un buen indice de confiabilidad
del instrumento. Otro estudio realizado por Pilco et al. (18) en el 2019, evalud en poblacion ecuatoriana las
propiedades psicométricas del test con una fiabilidad de .83 por a de Cronbach, en 978 jovenes de la ciudad

de Riobamba.

Enun estudio realizado en el 2019 por Cardenas (19) quien utilizé el test de AUDIT en jovenes de bachillerato
de la ciudad de Azogues, se encontro los siguientes resultados: prevalencia de consumo de alcohol 71,7%,
estudiantes que no consumen alcohol, si consume o ha consumido alguna vez alcohol 28,3%, el 94,94% de
los estudiantes presenta un nivel sin riesgo apreciable, mientras que el 3,40% un nivel de consumo de riesgo,
el 0,83% en consumo perjudicial y el 0,83% con problemas con mayor grado de consumo, los estudiantes el
género masculino presenta un 50,6% de nivel sin riesgo apreciable, mientras que en el género femenino el
44,3% presenta un nivel sin riesgo.

El instrumento consta de las siguientes secciones:

SECCION A: Cuestionario Sociodemogréfico, 7 preguntas

SECCION B: Test AUDIT, 10 preguntas

SECCON C: Cuestionario de factores de riesgo, 7 preguntas

Cabe recalcar que las secciones Ay C fueron validadas por los investigadores mediante juicio de expertos,
utilizando el método Delphi, con la participacion de 5 expertos seleccionados de acuerdo al cumplimiento de
al menos 3 de los siguientes criterios (14):

1) Tener Experiencia profesional de al menos 5 afios en areas de las ciencias de la salud y/o psicologia.
2) Contar con titulo de Especialista, Magister o PhD en areas de las ciencias de la salud y/o psicologia.
3) Poseer Experiencia docente de al menos 3 afios en instituciones de educacion superior.

4) Impartir o haber impartido materias relacionadas con la metodologia de la investigacion.

5) Tener al menos 3 publicaciones regionales o cientificas.

Las propiedades psicométricas de las secciones Ay C se evidenciaron mediante el método de Lawshe-Tristan,
que indico la concordancia de los expertos a través de la razon de validez de contenido (CVR’), misma que
fue superior a 0,75 en cada item, esto es aceptable, pues se consideran validos valores por encima de 0,58. Por

lo tanto las secciones Ay C del instrumento autilizar son validas para ser aplicadas en la muestra participante.
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El instrumento que serd aplicado se adjunta en el anexo B

Plan de andlisis de los datos

El procesamiento y analisis de los datos se realizara en el software estadistico SPSS v.25 prueba, aplicando la
estadistica descriptiva, mediante tablas y/o figuras que reflejen frecuencias, porcentajes y medidas de
tendencia central para demostrar la consecucion de los objetivos especificos 1 y 2, mientras que para el
objetivo 3, se realizard un analisis bivariado a través del estadistico Chi cuadrado (X?) y el coeficiente de
correlacion de Sperman (rs), segun sean variables nominales u ordinales respectivamente, pues se espera datos
no parameétricos.

12. RESULTADOS ESPERADOS

Los resultados esperados se encuentran en concordancia con los objetivos planteados. Se pretende describir
las caracteristicas sociodemograficas de la muestra poblacional, asi como, identificar la prevalencia del
consumo problematico de alcohol en los jovenes de 20 a 29 anos, mediante el test AUDIT. Ademas, establecer
los factores asociados al consumo de alcohol en la muestra seleccionada.

Estos resultados permitiran generar una base de datos informativa para proponer soluciones al problema

planteado a través de proyectos o programas de intervencion.

13. RECURSOS HUMANOS

Nombre Rol Funciones/Responsabilidades

Conceptualizacion, curacion de datos, andlisis formal,
Investigador | investigacion, metodologia, administracion  del
Maria Esthela Luna Luna o ‘ o ‘
principal proyecto, gestion de recursos, visualizacion, redaccion

del borrador, edicion final.

Conceptualizacion, curacion de datos, andlisis formal,

investigacion, metodologia, administracion  del

Zuly Andrea Vinueza Lobato Coautor ) o .
proyecto, gestion de recursos, visualizacion, redaccion
del borrador, edicion final.

Xavier Rodrigo Yambay Bautista Tutor Supervision, validacion

14. RECURSOS MATERIALES

Computadora 1 550 550 Autofinanciado

Impresora 1 230 230 Autofinanciado
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Hojas A4 1 3 3 Autofinanciado

(resma)

Internet 3 18 54 Autofinanciado
(mensual)

Esferos 5 0,3 1,5 Autofinanciado
Transporte 20 0,35 7 Autofinanciado
Viaticos 2 30 60 Autofinanciado
Total 905,5

15. CONSIDERACIONES ETICAS
Aplicacion de criterios bioéticos en la seleccion de los participantes

En el presente estudio se aplicara los criterios bioéticos de la declaracion de Helsinki y lo estipulado por la
OMS en las Pautas Eticas Internacionales para la investigacion relacionada con la salud. Se actuara en razén
de la normativa legal vigente en el Ecuador y del reglamento interno del CEISH-UCACUE. La seleccion de

participantes se realizard respetando los principios de justicia, autonomia y beneficencia.

El muestreo serd probabilistico y la muestra sera escogida de forma aleatoria empleando la metodologia
propuesta en el Marco Maestro de Muestreo del INEC. En este sentido, los investigadores seran equitativos
al ofrecer a cada persona las mismas posibilidades de riesgo o beneficio, independientemente de su condicion

social, étnica o de género.

Igualmente, se realizara la socializacion del consentimiento informado, de este modo las personas pueden
decidir participar o no de la investigacion y aunque ingresen al estudio pueden retirarse del estudio cuando
lo deseen, sin que ello afecte los beneficios de los que goza. Posterior a indicar al individuo los detalles del

consentimiento informado, se procedera con la firma de este documento.

El consentimiento que sera aplicado se adjunta en el anexo C.

Los investigadores declaran NO tener conflicto de interés de ninguna indole, mas que generar conocimiento

cientifico para bienestar propio y de la comunidad.

16. SEGURIDAD Y CONFIDENCIALIDAD DE LOS DATOS
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Es prioridad para el equipo investigadores dar buen uso a la informacion recolectada, por lo tanto, firmaran
una carta compromiso para guardar y respetar la confidencialidad de los participantes. La recoleccion,
archivo, procesamiento, distribucion o difusion de estos datos o informacion requeriran la autorizacion del

titular, para evitar la divulgacion inapropiada y el mal uso de los datos.

En cumplimiento con la Ley del Sistema Nacional de Registro de Datos Publicos, los investigadores tendran
responsabilidad en la integridad, proteccion y control de los registros y bases de datos obtenidas,

respondiendo por la veracidad, autenticidad, custodia y debida conservacion de los registros.

Los datos recolectados en el instrumento seran totalmente an6nimos, es decir, no se preguntard informacién
confidencial que pueda identificar al individuo (nombres, apellidos, cédula de identidad). Sin embargo, el
consentimiento informado lleva necesariamente la informacién antes mencionada, por ello, se contard con
un proceso de anonimizacion de los datos para garantizar la privacidad de las personas y evitar la distorsion

de los resultados, minimizando la cantidad de informacion personal que vaya a ser utilizada.

En este sentido, los miembros del equipo investigador nominardn un protector de datos, quien serd el
encargado de la anonimizacion del consentimiento informado, asignando un codigo de tres letras y tres
numeros (iniciando en 001), ejemplo: Bayas APB-001, Borrero APB-002, San Francisco APS-003, Azogues
APA-004 etc. Luego de este proceso, el protector creard una base de datos digital anonimizada y los registros

seran guardados bajo custodia (llave) en el archivo fisico del miembro designado como protector de datos.

La informacién anonimizada sera compartida por el protector de datos exclusivamente al resto de
investigadores, no se brindara la informacion de los participantes a ninguna persona natural o juridica, salvo
en los casos solicitados por el propio participante o en los casos previstos por la ley. Los datos seran

eliminados y/o destruidos por el protector de datos, transcurridos 24 meses desde la toma de los mismos.

La difusion de la informacion se realizard a través de los canales previstos en las normas nacionales e
internacionales para la difusion de resultados de estudios cientificos (articulos originales, trabajos de
titulacion), citando las fuentes y cumpliendo con la obligacion superior de velar por la confidencialidad y

anonimato de los participantes en el estudio.

17. RIESGOS POTENCIALES PARA LOS SUJETOS DE INVESTIGACION

La investigacion es considerada de riesgo minimo, pues no implica riesgo mayor al que se expone una
persona en su diario vivir. El estudio no comprometerd la salud fisica de los participantes, sin embargo,

podrian presentarse situaciones de indole emocional o cansancio mental de bajo riesgo, por ello el equipo
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investigador minimizard los posibles riesgos a los que se puedan exponerse los participantes del estudio,
generando un ambiente confortable y confiable para que la persona responda adecuadamente a las preguntas

con el minimo riesgo posible.

18. BENEFICIOS PARA LOS SUJETOS DE INVESTIGACION

El beneficio individual para los sujetos de investigacion radica en la posibilidad de obtener auto informacién
sobre los factores asociados y el nivel de riesgo para desarrollar consumo problematico de alcohol, esto le

orientard a la biisqueda oportuna de asistencia sanitaria.

19. APORTES/BENEFICIOS PARA LA SOCIEDAD O COMUNIDAD

El aporte para la sociedad que brindard esta investigacion tiene que ver con el beneficio de contar con una
poblacion conocedora y consiente del problema que implica el consumo excesivo de alcohol. Ademas, esta
la posibilidad de generar una linea base para la ejecucion de proyectos de Vinculacion con la Sociedad,
basados en la promocién de la salud y prevencion de la enfermedad, orientados a resolver los problemas

encontrados en el estudio.

20. APLICACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

El documento de consentimiento informado deberd aplicarse a toda persona que participe de la investigacion,
explicando las razones por las que se realizard el estudio, cual serd su participacion y si acepta la invitacion.
También se explicara los posibles riesgos, beneficios y sus derechos en caso de que decida participar. Si es
necesario, el sujeto de estudio, puede consultar con sus familiares u otras personas de su confianza antes de

tomar la decision.

El consentimiento informado deberéd contener espacios para los nombres completos, cedula, fecha y la firma

del participante, del investigador principal y dos testigos (si es que aplica).

21. APLICACION DE ASENTIMIENTO INFORMADO (SIAPLICA)

No aplica.

Firma del Investigador Principal

Maria Esthela Luna Luna
Correo electronico: maria.luna@est.ucacue.edu.ec
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ANEXOA: CRONOGRAMA DE TRABAJO POR OBJETIVOS )
COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION EN SERES HUMANOS DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA DE CUENCA (CEISH-UCACUE)

[ Universidad
Y

e Nombre del Proyecto: Factores de riesgo para el consumo de alcohol en adultos jovenes de 20 a 29 afios en Azogues, marzo — agosto 2023
By Sasica Fecha de Presentacién del Proyecto: 10 /julio /2023

de Cuenca

FEBRERO MARZO ABRIL MAYO

JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE
PROYECTO

semana | Semana | Semana | semana | Semana | semana | Semana | semana semana | Semana | semana | Semana Semana semana | Semana semana | semana | Semana [ semana semana | Semana | semana | Semana | Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana
1 2 3 a 1 2 3 4 1 2 3 a 1 2 3 4 1 2 3 a 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3

Aprobacion del tema

Semana

Realizacion del protocolo X

Aprobacién del protocolo

por el (CEISH-UCACUE) X X X X X

Aplicacion del instrumento

de investigacion X X X X

Codificacion de los datos en

Excel X X

Subir al SPSS 22

X X
Tabulacion de datos

Resultados

X
Objetivo 1

Establecer los factores de X
riesgo asociados en el
consumo de alcohol entre
los adultos jovenes

Objetivo 2

Identificar la prevalencia del X
consumo problematico de
alcohol en los jovenes de 20
a 29 afios, mediante el test
AUDIT

Objetivo 3

Relacionar las caracteristicas X
sociodemograficas de la

poblacion de estudio frente
a los factores de riesgo

asociados en el consumo de

alcohol

Elaboracion de tablas y

graficos
Discusion

Conclusiones y

recomendaciones

Presentacion del proyecto

X X
Sustentacion

Firma del Investigador Principal
Maria Esthela Luna Luna

Correo electronico: maria.luna@est.ucacue.edu.ec
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ANEXO2: CONSENTIMIENTO INFORMADO

FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION DE SERES HUMANOS DE LA UNIVERSIDAD
CATOLICADE CUENCA

CEISH-UCACUE

1. Titulo de la investigacion: Factores de riesgo para el consumo de alcohol en adultos jovenes de 20

a 29 afios en Azogues, marzo — agosto 2023.

2. Datos de los investigadores

Nombre Rol Funciones/Responsabilidades
Xavier  Rodrigo  Yambay Tutor Supervision, validacion
Bautista
Conceptualizacion, curacion de datos, analisis
. formal, investigacion, metodologia,
Investigador o _
Maria Esthela Luna Luna o administracién del proyecto, gestion de recursos,
principal o . o
visualizacion, redaccion del borrador, edicion
final.
Conceptualizacion, curacion de datos, analisis
formal, investigacion, metodologia,
Zuly Andrea Vinueza Lobato Coautor administraciéon del proyecto, gestion de recursos,
visualizacion, redaccion del borrador, edicion
final.

3. Proposito ;De qué se trata este documento?

Usted esta invitado(a) a participar en esta investigacion que se realizard en el canton Azogues. En
este documento llamado consentimiento informado, se explica las razones por las que se realiza el
estudio, usted tiene derecho a realizar todas las preguntas que crea conveniente, con la finalidad
de comprender totalmente cudl es su participacion en el estudio.

También se explica los posibles riesgos, beneficios y sus derechos en caso de que usted decida

participar. Después de revisar la informacion en este consentimiento y aclarar todas sus dudas,

tendra el conocimiento y la libertad para tomar una decision sobre su participacion o no en este
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estudio. No tenga prisa para decidir. Si es necesario, lleve este documento a su casa y Iéalo con sus

familiares u otras personas que sean de su confianza.

4. Introduccion

Usted ha sido invitado(a) a ser parte de una investigacion sobre los factores de riesgo para el
consumo de alcohol, con el proposito de recolectar informacion que permita conocer la frecuencia
de consumo de alcohol e identificar los factores de riesgo asociados al consumo de alcohol, pues
es importante conocer acerca de la problematica del alcoholismo dentro de la poblacion local.

Usted fue seleccionado(a) porque cumple con los requisitos de participacion, de acuerdo a los
criterios planteados en la investigacion. La seleccion de participantes estd en funcion de los

principios de justicia, autonomia y beneficencia.

5. Descripcion de los procedimientos

Si acepta participar de esta investigacion, usted tendra que responder a un cuestionario anénimo
de 24 preguntas, que le tomara entre 10 a 15 minutos.
Las preguntas estdn divididas en 3 secciones: en la primera parte, se interrogard sobre elementos
relativos a usted y su entorno. En la segunda secciébn se preguntard sobre la frecuencia,
dependencia y consecuencias de la ingesta de alcohol. Finalmente se identificard los factores de
riesgo asociados al consumo de alcohol que Ud. tiene.

El mismo procedimiento se seguira con todas las personas que participaran de este estudio.

6. Riesgos y beneficios

Los investigadores seran equitativos al ofrecer a cada persona las mismas posibilidades de riesgo
o beneficio, independientemente de su condicion social, étnica o de género. Al ser un estudio
observacional los riesgos fisicos, emocionales, psicoldgicos y de quebranto de confidencialidad
son minimos y estaran supeditados al cansancio fisico y mental a corto plazo, producto de una
posible mala posicion al momento de responder el cuestionario o al exceder el tiempo previsto.
Por ello, los investigadores se comprometen a minimizar estos riesgos aplicando el instrumento en
ambientes confortables, con iluminacion adecuada y sin ruido.

Los beneficios directos de este estudio hacia su persona consisten en la posibilidad de realizar un
diagnostico inicial del consumo problematico de alcohol para que pueda acceder a asistencia

sanitaria oportuna.

7. Confidencialidad
Es prioridad para todo el equipo de investigacion mantener la confidencialidad de los datos, la
informacion que nos proporcione serd anonimizada mediante un c6digo que reemplace cualquier

dato que pueda identificarle; por ejemplo: Bayas APB-001, Borrero APB-002, San Francisco APS-
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003, Azogues APA-004 y se guardara en un lugar seguro donde solo el equipo investigador tendra
acceso. Previo ala finalizacion de la investigacion los datos serdn eliminados, transcurridos los 24

meses por los investigadores después de la ejecucion del estudio.

8. Derechos de los participantes

Usted tiene derecho a:

1) Recibir la informacion del estudio de forma clara;

2) Tener la oportunidad de aclarar todas sus dudas;

3) Tener el tiempo que sea necesario para decidir si quiere o no participar del estudio;

4) Ser libre de negarse a participar en el estudio, y esto no traerd ningiin problema para usted;

5) Ser libre para renunciar y retirarse del estudio en cualquier momento;

6) Contar con la asistencia necesaria para que el problema de salud o afectacion de los derechos
que sean detectados durante el estudio, sean manejados segliin normas y protocolos de atencion
establecidas por las instituciones correspondientes;

7) Tener acceso a los resultados de las pruebas realizadas durante el estudio, si procede;

9) El respeto de su anonimato (confidencialidad);

10) Que se respete su intimidad (privacidad);

11) Recibir una copia de este documento, firmado y rubricado en cada pagina por usted y el
investigador;

12) Tener libertad para no responder preguntas que le molesten.

9. Informacion de contacto

Si usted tiene alguna pregunta sobre el estudio por favor llame al siguiente teléfono 0999771749
que pertenece a Maria Esthela Luna Luna (Investigador principal) o envie un correo electronico a

maria.luna@est.ucacue.edu.ec

También puede contactarse con el Comité de Etica de Investigacion de Seres Humanos de la
Universidad Catolica de Cuenca (CEISH-UCACUE), ubicado en el campus Miracielo (Ricaurte-

Cuenca), Teléfono: (07)2830751. Correo electronico: ceish@ucacue.edu.ec

10. Declaratoria de consentimiento informado

Comprendo mi participacion en este estudio. Me han explicado los riesgos y beneficios de
participar enun lenguaje claro y sencillo. Todas mis preguntas fueron contestadas. Me permitieron
contar con tiempo suficiente para tomar la decision de participar y me entregaron una copia de este

formulario de consentimiento informado. Acepto voluntariamente participar en esta investigacion.
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Cdédigo del/a participante Firma del/a participante Fecha

CI:

Cadigo del/a testigo Firma del/a testigo Fecha

CIL:

11. Revocatoria del consentimiento informado

A pesar de haber aceptado inicialmente que de mis datos personales o la informacion brindada por
mi sean utilizados en investigaciones REVOCO, lo antes mencionado, y solicito que mis datos, asi
como toda la informacién obtenida, sean eliminados y no se utilicen para ningun fin. Con esta

declaratoria no renuncio a los derechos que por ley me corresponde.

Cdédigo del/a participante Firma del/a participante Fecha
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ANEXO 3: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
UNIVERSIDAD CATOLICA DE CUENCA
CARRERA DE ENFERMERIA

CAMPUS AZOGUES

El presente cuestionario tiene como propdsito recabar informacion sobre “Factores de riesgo para el
consumo de alcohol en adultos jévenes de 20 a 29 anos de Azogues”. Al leer cada una de las preguntas,
concentre su atencion de manera que la respuesta que emita sea fidedigna y confiable. No hace falta su
identificacion personal en el instrumento, Unicamente tiene fines académicos y serd de absoluta

confidencialidad.

* instrumento elaborado y validado por la OMS (14)

Instrucciones: Antes de responder al cuestionario le sugerimos que lea atentamente estas

mstrucciones:

v Recordar que el cuestionario es anénimo
V' Seleccione tnicamente una respuesta
v Hay preguntas en las que puede expresar su opinion abiertamente

A.- Cuestionario Sociodemografico

1. Edad: anos

2. Sexo al nacer:
4. Nivel de estudio:

1. Hombre

1. Sin estudios
2. Mujer

2. Primaria

3. Ocupacion:

3. Secundaria
1. Empleado publico

4. Tercer nivel
2. Empleado privado

3. Trabajo doméstico 5. Cuarto nivel
4. Trabajo por cuenta propia
5. No labora
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5. Estado Civil:

1. Soltero

2. Casado

3. Divorciado

4. Viudo

5. Unién de hecho

6. Situacion econémica:
1. Excelente
2. Buena
3. Regular
4. Mala

7. Tipo de familia
1. Nuclear
2. Monoparental
3. Compuesta
4. Extensa

5. Vive solo
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B.-AUDIT

Selecciona la opcion que mejor describa su respuesta a cada pregunta.

1. ;Con qué frecuencia consume (0} (1 (2) (3) (4)
alguna bebida alcoholica? Ej. Nunca Una o De 2 a 4 veces al De 2 a 3 veces 4 o mas
(cerveza, cocktails, etc.) menos mes a la semana veces a la
veces al semana
mes
2. jCuantas bebidas alcoholicas (00 (1) (2) (3) (3
suele tomar en un dia normal lo2 jod 506 7,8,09 10 0 mas
cuando bebe?
3. ;Con gqué frecuencia toma 6 o (0} (1) (2) (3) (4)
mis bebidas aleohdlicas en un MNunca Menos de Mensualmente Semanalmente A diario o
solo dia? una vez casi a
al mes diario
4. En el dltimo afio ;Con qué (0) (1 (2) (3) (4)
frecuencia ha sido incapaz de Nunca Menos de Mensualmente Semanalmente A diario
parar de beber una vez habia una vez ocasia
empezado? al mes diario
5. En el dltimo afio ;Con qué (0) (1 (2) (3) (4)
frecuencia no pudo hacer lo que Nunca Menos de Mensualmente Semanalmente A diario o
se esperaba de usted porque habia una vez casi a
bebido? al mes diario
6. En el altimo afio ;Con que (0} (1) (2) i3 (4)
frecuencia ha necesitado beber al Nunca Menos de Mensualmente Semanalmente A diario o
levantarse para recuperarse una vez casi a
después de haber bebido mucho al mes diario
el dia anterior?
7. En el dltimo afio ;Con qué (0) (1 (2) (3) (4)
frecuencia ha tenido Nunca Menos de Mensualmente Semanalmente A diario o
remordimientos o se ha sentido una vez casi a
culpable después de haber al mes diario
bebido?
8. En el altimo afio ;Con qué (0} (1) () (3 (4)
frecuencia no ha podido recordar  Nunca Menos de Mensualmente Semanalmente A diario
lo que sucedio la noche anterior una vez o casi a
porque habia estado bebiendo? al mes diario
0. ;Usted o alguna otra persona (1) (2) (4)
ha resultado herido porque usted No 5i, pero no en el Si, el
habia bebido? curso del dltimo ultimo
ano ano
10. ;A algin familiar, amigo, (0 (2) 5i, pero no en (4) 5i, el
médico o profesional sanitario ha Mo el curso del ultimo
preocupado su consumo de altimo afio ano.

bebidas alcohdlicas o le ha
sugerido que beba menos?

! Lapez V, Paladines B, Vaca S, Cacho R, Femiandez-Montalvo J, Ruisoto P (2019) Psychometric properties
and factor structure of an Ecuadorian version of the Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT) in
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C.- Cuestionario de factores de riesgo

1.

. (A qué edad usted consumio alcohol por primera vez?

,Considera usted que actualmente presenta problemas familiares?
1. Si

2.No

. ;Considera usted que actualmente presenta problemas sentimentales?

1. Si

2. No

. (Considera usted que actualmente presenta problemas en su trabajo?

1. Si

2. No

. ¢(Su grupo de amigos o compaiieros acostumbran a tomar bebidas alcohdlicas?

1. Si

2. No

6. (En su casa se realizan reuniones donde se ingieren bebidas alcohdlicas, por

ejemplo:

cerveza, vino, ;cocteles, whisky, etc.?

7.

1. Si
2. No
JUsed consume alcohol a causa de alguna de las siguientes situaciones?
1. Amistad
2. Celebracion
3. Voluntad propia
4. No consumo
GRACIAS POR SU COLABORACION
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Anexo. 23 Formato de Aprobacién definitiva, evaluacion expedita.

3 R Uniyersidad
¥

% Catdlica
de Cudnes

COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION
EN SERES HUMANOS DE LA
UNIVERSIDAD CATOLICA DE CUENCA
(CEISH-UCACUE).

EVALUACION EXPEDITA.

FECHA: 25/09/2023

APROBACION DEFINITIVA

El CEISH-UCACUE, NOTIFICA:

Que, hemos conocido, revisado y evaluado el proyecto de investigacion titulado:
“Factores de riesgo para el consumo de alcohol en adultos jévenes de 20 a 29 afios en
Azogues, marzo - agosto 2023 en el que consta como investigador principal: Maria
Esthela Luna Luna con C.C: 0302014691, estableciendo que cumple con los criterios para
ser aprobado sin modificaciones a realizar.El periodo de aprobacion del estudio es de un
afo.

En el caso de enmiendas, estas deben ser notificadas al Comité para la aprobacion, previo
su ejecucion.

Atentamente;

Presidente del CEISH-UCACUE
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