®
Original nur\e Nure Inv. 15(95)

Investigacién

Autoeficacia y Consumo de Alcohol en Mujeres Adolescentes

Self-efficacy and Alcohol Consumption in Adolescent Women

Autores: Alma Delia Frayre de la O (1), Maria Lourdes Jordan Jinez (2), Manuel Antonio Lépez Cisneros (3), Juan
Yovani Telumbre Terrero (3).

Direccion de contacto: deliadelao_@hotmail.com
Fecha recepcion: 29/11/2017

Aceptado para su publicacién: 13/04/2018
Fecha de la version definitiva: 29/04/2018

Resumen

La adolescencia es una etapa de la vida donde se producen cambios importantes a nivel fisioldgico, psicoldgico y social,
que se vinculan con la adquisicion de conductas de riesgo o de proteccion. El propdsito del estudio fue determinar la
relacion de la autoeficacia y el consumo de alcohol en mujeres adolescentes, a través un estudio descriptivo correlacional
en 276 mujeres adolescentes estudiantes de preparatoria. Se identificé que el 57.6% de las adolescentes han consumido
alcohol alguna vez en la vida, iniciando aproximadamente su consumo a los 14.36 afios. Sobresalieron los beneficios
de la autoeficacia, destacando que las adolescentes consideran que pueden resolver problemas dificiles si se esfuerzan
lo suficiente y persistir en lo que se han propuesto hasta llegar a alcanzar sus metas gracias a sus cualidades, ademas
de poder superar situaciones imprevistas. Se identificé una relacién negativa y significativa de la autoeficacia general y
el consumo de alcohol de acuerdo al AUDIT (rs= -.387, p= .001).Los resultados muestran la magnitud del consumo de
alcohol en las adolescentes, asi como la relacién de la autoeficacia y el consumo de alcohol, demostrando que a mayor
autoeficacia menor sera el consumo de alcohol en las adolescentes. Estos resultados serviran de base para intervenir con
bases cientificas en estrategias encaminadas a modificar conductas de riesgo en las adolescentes.
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Abstract

Adolescence is a stage in life where important changes occur at the physiological, psychological and social level, which are
linked to the acquisition of risk behavior or protection. The purpose of the study was to determine the relationship between
self-efficacy and alcohol consumption in adolescent women, through a descriptive correlational study in 276 adolescent high
school students. The results identified that 57.6% of adolescents have consumed alcohol at some time during their lives,
beginning their consumption approximately at 14.36 years. The benefits of self-efficacy stood out, highlighting that adoles-
cents consider that they can solve difficult problems if they try hard enough and persist in what they have proposed until they
reach their goals thanks to their qualities, as well as being able to overcome unforeseen situations. A negative and significant
relationship of general self-efficacy and alcohol consumption was identified according to the AUDIT (rs = -.387, p = .001).
The results show the extent of alcohol consumption in adolescents, as well as the relationship of self-efficacy and alcohol con-
sumption, demonstrating that to a higher self-efficacy, corresponds lower alcohol consumption in adolescents. These results
will serve as a basis to intervene with scientific bases in strategies aimed at modifying risk behaviors in adolescents.
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INTRODUCCION

A nivel mundial el consumo de alcohol es consi-
derado un problema de salud publica que afecta sig-
nificativamente a la persona, grupo, familia y comu-
nidad, ademas es considerado como el responsable
de aproximadamente 2.5 millones de defunciones
cada afio. Es un factor causal de mdultiples enfer-
medades cardiovasculares, trastornos neuropsiquia-
tricos y alteraciones del sistema inmunitario como:
cirrosis hepatica, diversos tipos de canceres, enfer-
medades de transmisidon sexual, problemas respira-
torios graves y accidentes. Estos padecimientos se
ubican entre las primeras causas de enfermedad,
invalidez y muerte prematura, afectando considera-
blemente la vida del consumidor y produciendo mul-
tiples pérdidas y gastos a nivel social (1).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) 2014
refiere que en el consumo de alcohol fue el causan-
te del 5.9% de muertes, lo que equivale a 3.3 mi-
llones; ocasionando la pérdida de 5.1 afios de vida
ajustados en funcion de la discapacidad (AVAD), te-
niendo implicaciones financieras y laborales que fi-
nalmente elevan los gastos y erogaciones econémi-
cas en la sociedad (2). En México existen alrededor
de 27 millones de personas que han ingerido alcohol
en grandes cantidades por ocasion de consumo, con
frecuencias que oscilan entre menos de una vez al
mes a diario. La Encuesta Nacional de Adicciones
(ENA) 2011 senala que la poblacién que mayormen-
te consume alcohol es la comprendida entre los 12 y
65 afos predominando el género masculino, la be-
bida mas consumidas es la cerveza, preparados y
vinos, sin embargo, en la Ultima década las mujeres
han igualado el nivel de consumo con los hombres,
siendo una situacion preocupante, ya que la depen-
dencia tiende a equipararse en ambos géneros (3).

El alcohol es considerado como la sustancia mas
desarrollada socialmente que al paso del tiempo ha
modificado sus patrones de uso, si bien el consumo
de alcohol ha sido mayoritariamente consumido por
hombres, en la Ultima década se ha observado un
aumento en el consumo entre mujeres (4). El ver-
tiginoso cambio en las normas y valores tradiciona-
les han permitido a las mujeres acceso a mayores
oportunidades, lo que se considera que ha traido
también una mayor exposiciéon a conductas de ries-
go como el consumo de alcohol (5). El rol que tra-
dicionalmente desempefiaba la mujer ha cambiado
notoriamente, ya que se ha insertado en campos
econdmicos y laborales que favorecen otro tipo de
interaccién social (6).
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La adolescencia es esencialmente una etapa del
ciclo vital de los seres humanos, que trae consigo
enormes variaciones fisicas y emocionales, y que es
aqui donde se define la personalidad, se constru-
ye la independencia y se fortalece la autoafirmacion
(7). En este periodo son particularmente intensas
las conductas de riesgo en las y los adolescentes;
que son aquellas acciones voluntarias o involunta-
rias, que pueden llevar a consecuencias nocivas (8).
Se ha identificado la influencia de diversos factores
de riesgo que contribuyen de manera significativa,
tales como las caracteristicas propias de la edad,
destacando la “sensacion de invulnerabilidad”, la ne-
cesidad y alto grado de experimentacién emergen-
te, la susceptibilidad a influencia y presion de los
pares, respondiendo a la necesidad de pertenencia
grupal, la identificacién con ideas opuestas a los pa-
dres o autoridades y la necesidad de incumplimiento
de normas para asegurar el proceso de autonomia y
reafirmar la identidad (9).

El consumo de alcohol en mujeres adolescen-
tes se ha relacionado con la busqueda de efectos
placenteros, como reductor de los altos niveles de
estrés y de estados emocionales como la tristeza,
soledad, depresion y baja autoestima y en la bus-
queda de mayor aceptacion vy libertad en relacion a
los hombres adolescentes (10). Por lo tanto la in-
gesta de bebidas alcohdlicas entre las adolescentes
ha dejado de ser una conducta inusual o poco usual,
para convertirse en un problema emergente de sa-
lud que trae consigo consecuencias matizadas por
caracteristicas bioldgicas y roles de género (11). Se
ha identificado que el creciente consumo de bebi-
das alcohdlicas en las mujeres puede ser asociado a
un aumento en la independencia femenina y mayor
participacion en ambitos laborales (12), lo que hace
gue la condicion de emancipacién femenina puede
tener influencia en el desarrollo de habitos antes
predominantes entre hombres (13). Debe conside-
rarse también que existen aspectos diferenciales de
metabolizacion del alcohol entre hombres y muje-
res, que hace que las mujeres alcancen mayores
concentraciones en sangre que los hombres y por lo
tanto una mayor afectacién (14).

Ante las caracteristicas de vulnerabilidad de los
adolescentes: se menciona que los patrones de con-
sumo de alcohol se deben a una variedad de facto-
res; la familia, los amigos, los medios de comuni-
cacién, normas culturales y la religidén, asi como las
politicas gubernamentales y el hecho de cémo influ-
yen en la decisidon que toman las adolescentes para
comenzar o incrementar el consumo de alcohol. La
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composiciéon familiar y los niveles de ingreso y de
violencia son otras areas asociadas al consumo de
alcohol en adolescentes (15). Para responder a esta
vulnerabilidad la autoeficacia se convierte en una
habilidad importante para contrarrestar el impacto
de estos factores predisponentes en los adolescen-
tes. Los individuos que se perciben con baja auto-
eficacia tienen un repertorio escaso de conductas
que los proteja contra el consumo, beben en exceso
y tienen creencias de que el consumo los ayuda a
experimentar relajacion. Individuos con bajas pun-
tuaciones en autoeficacia se han asociado a la valo-
racion de ventajas positivas del consumo, consumen
mas alcohol y mas frecuentemente que aquellos con
puntuaciones altas de autoeficacia (9, 15).

La autoeficacia, se manifiesta como parte del
juicio critico en los adolescentes, a través del cual
autoevallan su nivel de vulnerabilidad ante el abuso
del alcohol y, por lo tanto, predice su habilidad para
modificar o evitar el abuso (16). Esta compuesta de
creencias que buscan reforzar la propia habilidad
para no beber en ciertas situaciones que son usual-
mente de alto riesgo. Se ha encontrado que una
baja autoeficacia de rechazo se relaciona con altos
niveles de consumo en personas que no han recibi-
do tratamiento. Los familiares, amistades y figuras
publicas que beben han sido culpados de promover
el desarrollo de las expectativas y modelar el beber
en el contexto social (17). De acuerdo a estos ha-
llazgos, las expectativas tempranas acerca del efec-
to del alcohol son reforzadas por contingencias del
medio ambiente y por el consumo del alcohol mis-
mo. El mantenimiento de la conducta depende de
la confirmacion o refutacion de dichas expectativas.
Las cuales en relacion al alcohol y a la percepcion
de la propia habilidad para resistir la bebida son una
parte integral de las formulaciones del aprendizaje
social de uso y abuso del alcohol (18).

En base a lo anterior el propdsito del presente
estudio es determinar la relacion de la autoeficacia
y las caracteristicas del consumo de alcohol en mu-
jeres adolescentes, se pretende que los resultados
permitan comprender el concepto de autoeficacia
en el fendmeno de las adicciones, lo cual servira
de base para que el profesional de enfermeria di-
sefie e implemente intervenciones educativas para
el fortalecimiento de las habilidades sociales en los
adolescentes a través del incremento de los factores
de proteccidon ante el consumo de alcohol, tabaco y
otras drogas.
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METODOLOGIA

Disefio de Estudio

Se realizé6 un estudio descriptivo correlacional
(19); dado que se describen las caracteristicas so-
ciodemograficas de los participantes y la relacion
entre la autoeficacia y el consumo de alcohol en mu-
jeres adolescentes en un tiempo determinado.

Poblacién, Muestreo y Muestra

La poblacién estuvo constituida por 1125 muje-
res adolescentes estudiantes de preparatoria de una
institucién publica de Ciudad del Carmen Campeche,
México. El muestreo fue aleatorio estratificado con
asignacion proporcional al tamafo del estrato, con-
siderando como estrato el semestre cursado por la
alumna, esto con la finalidad de tener una mayor
representatividad de la poblacién estudiada. El ta-
mafo de la muestra se determind mediante la fér-
mula para muestras finitas, estimado con un nivel
de confianza del 95% y un nivel de error del 5%,
obteniendo una muestra de 276 adolescentes.

Instrumentos

Para la recoleccion de los datos se utilizéd una cé-
dula de datos personales y de consumo de alcohol,
constituida por 11 preguntas, de las cuales tres son
preguntas abiertas y hacen referencia a la edad de
la participante, el tipo de trabajo y la edad a la que
inicio el consumo de alcohol. Asi también 8 pregun-
tas de opcidon multiple que se enfocan a describir los
datos sociodemograficos de las participantes como
el estado civil, turno, grado escolar, si trabaja ade-
mas de estudiar. Se aborda también el consumo de
alcohol alguna vez en la vida, en el Gltimo afio, en el
ultimo mes y en los Ultimos siete dias.

Se utilizé la Escala de Autoeficacia General (20)
la cual estd conformada de 10 reactivos que eva-
[Gan el sentimiento estable de competencia personal
para manejar de forma eficaz una gran variedad de
situaciones estresantes, con un puntaje minimo de
10 puntos y un maximo de 40 puntos. Las opcio-
nes de respuesta son tipo Likert donde la persona
responde a cada reactivo de acuerdo a lo que ella
percibe de su capacidad en el momento: Incorrecto
(1 punto); apenas cierto (2 puntos); mas bien cierto
(3 puntos) o cierto (4 puntos), por lo tanto, a mayor
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puntaje mayor autoeficacia general percibida. Este
instrumento ha sido utilizado en adolescentes chi-
lenos donde se ha reportado un coeficiente alfa de
Cronbach de 0.84, que indica que 84% de la variabi-
lidad de las puntuaciones obtenidas representa dife-
rencias verdaderas entre las personas y 16% refleja
fluctuaciones al azar, en este estudio reporto una
consistencia interna aceptable (co = 0.88).

Se utilizé también la Prueba de Identificacién de
Desordenes por Uso de Alcohol [AUDIT], (21) desa-
rrollado por un grupo de expertos de las OMS, este
cuestionario esta constituido por 10 reactivos de op-
cion multiple que examinan el consumo excesivo de
alcohol. Los reactivos 1, 2 y 3 determinan la canti-
dad y frecuencia de consumo de alcohol y determi-
nan el consumo sin riesgo o sensato; los reactivos
4, 5y 6 determinan el consumo dependiente o de
riesgo y los reactivos 7, 8, 9 y 10 permiten determi-
nar el consumo perjudicial o dafiino. La puntuacion
minima del cuestionario es de 0 y la maxima de 40:
las puntuaciones de 0 a 3 son consideradas un con-
sumo sensato; de 4 a 7, consumo dependiente y de
8 puntos a 40, consumo dafiino. Los autores (22) de
este instrumento reportan una sensibilidad de 80%
y una especificidad del 89%, en el presente estudio
obtuvo un Alpha de Cronbach de a = 0.72, lo cual se
considera una consistencia interna aceptable.

Procedimiento de la Recoleccidon de Datos

Para la recoleccion de datos, se contd con la apro-
bacién del proyecto por parte del personal directivo
de la Institucion responsable de la investigacion.
Posteriormente se llevo a cabo una reunién con la
Directora de la Institucion de Nivel Medio Superior,
explicandole de forma clara y concisa la finalidad
del estudio, contando con su autorizacion. Se visitd
a las alumnas dentro de sus horarios de clases para
invitarles a participar en el estudio, a quienes deci-
dieron participar se les hizo entrega de un consen-
timiento informado para padre o tutor ya que en la
mayoria de los casos se trataba de menores de edad
y se acordo fecha, lugar y hora para su entrega. A
quien se le autorizd participar, se le hizo entrega
un asentimiento informado, al cual se dio lectura y
se procedid a dar respuesta a los instrumentos. Al
concluir la aplicacién de los mismos se agradecio la
participacion de cada una de las alumnas.

En todo momento se garantizé la confidenciali-
dad de los datos, puntualizando que la participacién
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era voluntaria, de igual manera se les informé que
podian abandonar en el momento que lo desearan
su participacién sin ninguna repercusién en su des-
empefio y ambiente escolar.

Analisis de la Informacion

La captura y analisis de los datos se llevd a
cabo en el paquete Statical Package for the Social
Sciences (SPSS) Version 21 a través de estadistica
descriptiva e inferencial. Se determind la confiabili-
dad interna del instrumento a través del Coeficien-
te Alpha de Cronbach, ademas se realiz6 la prueba
de Kolmogorov-Smirnov con correccion de Lilliefors
para determinar la normalidad de las variables con-
tinuas, y segun los resultados se decidio utilizar
pruebas no paramétricas.

Consideraciones Eticas

El presente estudio se apegd a lo estipulado en el
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia
de Investigacion para la Salud (SSA, 1987) en su
texto vigente, reformado en el 2014, en su titulo
Segundo, que habla de los Aspectos Eticos de la In-
vestigacion en Seres Humanos (23).

RESULTADOS

En relacién a las caracteristicas sociodemografi-
cas de las adolescentes se destaca que presentaron
una media de 15.90 afios (DE=1.22; 14-18), siendo
mayoritario el grupo de edad de 15 afos (43.1%).
Ademas el 97.1% manifestaron estar solteras, sin
embargo el 2.9% contesto que vive en unién libre;
por grado escolar el 56.2% corresponden al primer
afio, 33.0% al segundo y el 10.8 al tercer afio. El
4.7% sefalo que estudia y trabaja al mismo tiempo,
siendo las actividades de ventas y negocios (48.7%)
los mas sobresalientes

Por lo que respecta al consumo de alcohol el
57.6% declaro haber consumido alcohol algu-
na vez en la vida, iniciando aproximadamente su
consumo a los 14.36 afios (DE=1.94; 10-19) y el
8.3% manifestd haber realizado esta conducta en
los ultimos siete dias de la aplicacion de la encues-
ta (Tabla 1). También de acuerdo a los puntos
de cohorte del AUDIT el predomino un consumo
sensato con el 77.9%, seguido del dependiente
(15.6%) y el consumo dafiino (6.5%).
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Consumo de Alcohol

f
Alguna vez en la vida 159
En el dltimo afio 121
En el Ultimo mes 57
En los ultimos siete dias 23

Nota: f= frecuencias, %= porcentaje, n=276.
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% f %
57.6 117 42.4
43.8 155 56.2
20.7 219 79.3
8.3 253 91.7

Tabla 1. Prevalencia del consumo de alcohol en mujeres adolescentes

Al analizar los reactivos de la autoeficacia sobre-
sale que las adolescentes consideran que pueden
resolver problemas dificiles si se esfuerzan lo sufi-
ciente (X=3.42,DE=0.75), asi como poder resolver
la mayoria de los problemas si se esfuerzan lo ne-
cesario (X=3.32,DE=0.74), les es facil persistir en
lo que se han propuesto hasta llegar a alcanzar sus
metas (X=3.19,DF=0.80) y que gracias a sus cuali-
dades y recursos pueden superar situaciones impre-
vistas (X=3.10,DE=0.84).

Para profundizar en la relacién de las variables de
estudio se realizd la Prueba U de Mann-Whitney para
la Autoeficacia General por Consumo de Alcohol donde
se identificaron diferencias estadisticamente significa-
tivas en los diferentes tipos de prevalencia (p > 0.05),
donde las personas que no han consumido alcohol
presentan medias y medias mas altas de autoeficacia,
en relacion a aquellas adolecentes que han realizado
esta conducta alguna vez en la vida, en el Ultimo afo,
en el ultimo mes y en la dltima semana (Tabla 2).

| variable | o | X | Mdn | U | p |
Si 159

Alguna vez en la Vida

No 117
i 5 Si 121

En el ultimo aho
No 155
: Si 57

En el ultimo mes
No 219
, , Si 23

En los ultimos dias
No 253

23.92 24
5677.00 0.001
30.25 30
22.01 20
4653.00 0.020
30.19 30
17.28 17
1658.00 0.000
29.03 30
15.56 14
746.50 0.030
27.60 29

Tabla 2. Prueba U de Mann-Whitney para la Autoeficacia General por Consumo de Alcohol

Fuente: CDP, Escala de Autoeficacia General, X = media, Mdn= Mediana, U= estadistico de la prueba U
de Mann-Whitney, p = valor de significancia, n= 276.

Por lo que compete a la autoeficacia por tipo de
consumo de alcohol se identificé una diferencia esta-
disticamente significativa (H=6.25, p=.044), donde
las adolescentes con consumo sensato (X=26.05)
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de alcohol presentacién una media y mediana ma-
yor en comparacién con aquellas adolescentes que
muestran un consumo dependiente (X=24.87) y da-
fiino (X=20.81).
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n—m-z-n

Sensato
Tipo de Consumo _
de alcohol Dependiente

Danino 8

19

26.05
24.87 24 6.25 0.044
20.81 19

Tabla 3. Prueba H de Kruskall-Wallis para la Autoeficacia General por tipo de Consumo de Alcohol

Fuente: CDP, AUDIT, X= media, Mdn= Mediana, H= estadistico de la prueba de Kruskall Wallis, p=
valor de significancia, n= 276.

En relacién al objetivo planteado de identifico
una relacidon negativa y significativa de la autoefi-
cacia general y el consumo de alcohol de acuerdo
al AUDIT (rs = -0.387, p = 0.001), lo cual indica
gue mayor puntuacion de Autoeficacia menor sera el
consumo de alcohol de las adolescentes.

DISCUSION

Esta investigacion permitié conocer la relacién de
la autoeficacia y las caracteristicas del consumo de
alcohol en mujeres adolescentes de una preparatoria
publica de Ciudad del Carmen Campeche, México.

En relacién a las caracteristicas sociodemografi-
cas de las adolescentes predomino el grupo de edad
de 15 afios (43.1%), y el 4.7% sefialo que estudia
y trabaja al mismo tiempo, siendo las actividades
de ventas y negocios (48.7%) los mas sobresalien-
tes. Estos datos concuerdan con el Informe Especial
sobre Adolescentes elaborado por la Comision Na-
cional de Derechos Humanos (24) que sefala que
2.5 millones de menores de entre 5 y 17 afios se
desempefian en alguna actividad econdémica; de és-
tos, 67% eran nifos y 32% nifas. Donde la mitad
de ellos eran trabajadores subordinados; 4% traba-
jaban por cuenta propia y 46% laboraban sin remu-
neracion alguna. Ademas el 63% de las nifias traba-
jaban en el comercio, la prestacion de servicios o la
industria manufacturera.

Se identificé que las adolescentes inician el con-
sumo de alcohol en promedio a los 14.3 afios, lo cual
es similar con lo reportado con la Encuesta Nacional
de Adicciones (25), al sefalar que los adolescentes
inician el consumo de alcohol a los 17 afios 0 me-
nos. En este sentido se ha identificado que uno de los
factores asociados al consumo de alcohol es la ma-
duracién bioldgica temprana, en donde se asocia la
pubertad temprana (especialmente en las nifias), con
el inicio en el consumo de sustancias. La explicacién
a ello es que las nifias, cuando entran a la pubertad
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a temprana edad, consiguen amigas mayores que
ellas y atraen al sexo opuesto de mayor edad, au-
mentando el riesgo de consumo de alcohol, ya que se
enfrentan a nuevas situaciones en las que se facilita
la ingestidn de sustancias (26). Ademas, los adoles-
centes que inician el consumo de alcohol antes de los
14 aios, tienen 40% de probabilidades de presentar
dependencia en la etapa adulta y es la puerta de en-
trada al abuso de otras sustancias toxicas (27).

El 57.6 % de las adolescente refirieron haber
consumido alcohol alguna vez en la vida y el 20.7%
en el Ultimo mes, estos hallazgos son menores a lo
reportado por Instituto Nacional sobre el Abuso de
Alcohol y Alcoholismo (28), que indica que 39% de
las adolescentes informan haber consumido alcohol
durante el transcurso del mes. Aun mas alarmante
es que un poco mas del 21% sefialo haber tomado
cinco o mas bebidas en una sola ocasion, duran-
te el transcurso del mes. Por lo tanto, la frecuencia
y cantidad de consumo de alcohol es un fendmeno
multifactorial, donde la adquisicion o mantenimien-
to de esta conducta estd determinada por factores
genéticos que influyen sobre la determinacion de
los patrones del consumo de alcohol, pero estos son
modificados por la interacciéon de variables indivi-
duales, socioeconémicas y ambientales (29).

Por lo que respecta al AUDIT predomino un con-
sumo sensato y dependiente, lo cual difiere con lo
reportado por un grupo de investigadores en la Ciu-
dad del Chilpancingo Guerrero, México que identifi-
caron que el 37.4% de las adolescentes presentaron
un consumo sensato y el 36% un consumo dafiino
(30). Hay considerar que la ingesta de alcohol tie-
ne repercusiones significativas a nivel cerebral, las
adolescentes que beben alcohol de forma explosiva
presentan alteraciones en las regiones frontales iz-
quierdas del cerebro, ligadas a problemas viso es-
paciales, de inhibicién y de atencién (31). Asimismo,
el cambio en las tradiciones, normas y valores han
otorgado a las mujeres acceso a mayores oportuni-
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dades, se ha insertado en campos econdmicos vy la-
borales que le han permitido otro tipo de interaccién
social y podria representar una forma en la que las
mujeres estan reafirmando su libertad personal y
la capacidad de tomar sus propias decisiones (32).

En cuanto a la autoeficacia sobresale que las
adolescentes consideran que pueden resolver pro-
blemas dificiles si se esfuerzan lo suficiente y supe-
rar situaciones imprevistas, bajo esta misma linea
Galicia-Moyeda, Sanchez-Velasco y Robles-Ojeda
(33) puntualizan que el desempefio de los indivi-
duos se encuentra relacionado con las creencias que
tienen sobre sus capacidades en una determinada
situaciéon, dichas creencias conforman lo que se ha
denominado como autoeficacia. Las creencias que
las personan poseen acerca de su eficacia para con-
trolar los eventos que afectan sus vidas, influyen en
las elecciones que realizan, en sus aspiraciones, en
el nivel de esfuerzo y perseverancia, en la resisten-
cia a la adversidad, en la vulnerabilidad al estrés, en
la depresién y el desempenio.

Por tanto, las creencias que tienen las personas
sobre si mismas representan un factor basico para
el logro de sus actividades o la toma de decisiones
que enfrentaran a lo largo de su vida. Cuanto mayor
sea la eficacia percibida, mayor el grado de esfuerzo
que se invierta y mayor también la persistencia en
el logro de la meta propuesta; situacion de suma
importancia para que una persona que se encuentra
en un proceso de aprendizaje tenga éxito (34).

Por otra parte, se identificaron diferencias es-
tadisticamente significativas de la autoeficacia, las
prevalencias y los tipos de consumo de consumo de
alcohol, donde las adolescentes no han consumido
alcohol o presenta un consumo sensato obtuvieron
medias y medias mas altas, en relacion a aquellas
adolecentes que han realizado esta conducta. Esto
concuerda con lo reportado por investigadores, quie-
nes realizaron una investigacion en estudiantes de
educacién secundaria de area urbana y rural de Mon-
terrey Nuevo Ledn, México (35). Ademas se ha reco-
nocido la necesidad de estudiar las habilidades socia-
les individuales como predictores de afrontamiento
y resistencia al uso de sustancias adictivas. La au-
toeficacia percibida contribuye a la capacidad de la
adolescente de resistir la presion del medio ambiente
social (amigos, compafieros) para usar alcohol, taba-
co y otras drogas. Esta, es construida por la persona
en el entorno en el que vive y en su relacion con su
familia, amigos, compafieros (36). Por lo tanto, una
baja autoeficacia predice el uso y abuso de sustan-
cias, ya que los individuos que se sienten vulnerables
a estimulos sociales estresantes y tienen mas posibi-
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lidad de imitar la conducta del consumo de alcohol de
los que estan alrededor de ellos (37).

Con respecto al objetivo planteado se identificd
una relacién negativa y significativa de la autoefi-
cacia general y el consumo de alcohol, lo cual indi-
ca que a mayor puntaje de autoeficacia menor sera
el consumo de alcohol de las adolescentes. Lo cual
concuerda con investigaciones nacionales e interna-
cionales (10,11,26) que sugieren que la autoeficacia
ejerce una influencia poderosa en las personas y la
han identificado como un predictor y reductoras sig-
nificativo de conductas nocivas. Por lo tanto aque-
llos individuos con mayor autoeficacia tendrdn mas
probabilidad de iniciar y persistir en una actividad.
Las valoraciones adecuadas de la autoeficacia per-
miten a la persona no solo ejecutar sus actos, sino
también establecer relaciones sociales saludables
(38). En cuando las personas con escasa autoefi-
cacia enfrentan situaciones dificiles, sus creencias
Yy pensamientos pesimistas intervienen generando
temor, sensaciones de estrés, ansiedad y sintomas
depresivos, mientras que las personas que creen
poder manejar situaciones dificiles, no se mantienen
pensando en estas situaciones de forma pesimista y
sienten menos temor (39,40).

El presente estudio tuvo algunas limitaciones que
pudieron influir de manera directa e indirecta los re-
sultados de la investigacion, entre ellas las caracte-
risticas sociodemograficas de la poblacién (dado que
solo de abordaron algunos aspectos), la institucion
(institucién publica) y las propias variables. Por lo
cual se recomienda realizar estudios longitudinales
con el proposito de conocer la evaluacién del con-
sumo de alcohol en las adolescentes, asi también
realizar investigacion con enfoque cualitativito para
comprender el fendmeno a profundidad y poder
disefiar las mejores intervenciones de cuidado. Se
puede considerar también incrementar el nimero de
participantes e incluir otros aspectos demograficos y
otras variables psicoldgicas.

Se concluye que el 57.6% de las adolescentes
manifestd haber consumido alcohol alguna vez en la
vida y el 8.3% en los ultimos siete dias de la aplica-
cion de la encuesta. Ademas predomina un consumo
sensato de alcohol con el 77.9%, seguido del depen-
diente (15.6%) y del consumo dafiino (6.5%). Estos
datos, permiten visualizar que el consumo de alco-
hol es un problema de salud publica y que va en au-
mento en las adolescentes, lo cual es preocupante
dado que estan en una etapa de crecimiento y desa-
rrollo, que pudiera verse afectado por la frecuencia
y cantidad de bebidas alcohdlicas consumidas. Ade-
mas si se considera que la adolescencia representa
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una etapa de cambios y por lo tanto vulnerabilidad
para la adquisicion de conductas o comportamientos
de riesgo que pudieran tener implicaciones en la sa-
lud de las adolescentes en la etapa adulta.

Por otro lado se pudo identificar la relaciéon de la
autoeficacia y el consumo de alcohol, siendo esta una
variable psicoldgica protectora ante esta conducta.
Por lo cual es de vital importancia fomentar y reforzar
las habilidades sociales de las adolescentes, ya que
el consumo de alcohol, tabaco y otra droga ponen en
riesgo la salud fisica, psicolégica y social. Estos re-
sultados seran el sustento de futuras intervenciones
de enfermeria en cuanto a la promocion y educacion
para la salud, las cuales deberdn abordar variables
psicosociales que fungen como factores de proteccion.
Ademas de considerar que cuando se habla de adoles-
centes, se debe de abordar las cuestiones de género,
dado el rol que desempefian hombres y mujeres en
el contexto actual, por lo cual se requiere de acciones
especificas de acuerdo al grupo etario y el género.
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