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RESUMEN

Objetivos: 1) Conocer los tipos de consumo de alcohol y los tipos de drogas médicas consumidas 
por las personas adultas mayores y 2) Identificar las diferencias en los tipos de consumo de alcohol y 
las diferencias en el consumo de drogas médicas en cuanto al sexo en las personas adultas mayores. 

Materiales y método: Se realizó un estudio descriptivo transversal en 251 personas adultas mayo-
res. Se utilizó una cédula de datos personales y cuestionario de consumo de alcohol y drogas médicas 
y Examen de Tamizaje de Alcoholismo Michigan-Versión Geriátrica (MAST-G). 

Resultados: El 77.3 % fueron mujeres; de acuerdo con el primer objetivo, los participantes fueron 
clasificados como consumidores sensatos (91.2 %) y las drogas más consumidas fueron benzodia-
cepinas (45.2 %), antidepresivos (21.4 %) y anticonvulsivantes (16.7 %). En relación con el segundo 
existieron diferencias en la clasificación de consumo de alcohol en cuanto al sexo (p < .001) y no se 
observó diferencia significativa en el tipo de drogas consumidas por sexo (p > .05). 

Conclusiones: El consumo de alcohol y drogas médicas es un fenómeno presente en la población 
adulta mayor, el cual puede tener consecuencias negativas en su salud y bienestar. 

Palabras clave: Anciano, consumo de bebidas alcohólicas, utilización de medicamentos, salud 
mental, alcoholismo.

ABSTRACT

Objectives: 1) To know the types of alcohol consumption and the types of medical drugs consumed 
by the elderly and 2) To identify the differences in the types of alcohol consumption and the diffe-
rences in the consumption of medical drugs in terms of sex in the elderly. 

Materials and method: A descriptive cross-sectional study was carried out on 251 elders. A perso-
nal data record and questionnaire for the consumption of alcohol and medical drugs, as well as the 
Michigan Alcoholism Screening Test-Geriatric version (MAST-G), were used. 

Results: 77.3% were women. According to the first objective, participants were classified as sen-
sible consumers (91.2%); the most commonly consumed drugs were benzodiazepines (45.2%), an-
tidepressants (21.4%), and anticonvulsants     (16.7%). Regarding the second objective, there were 
differences in the classification of alcohol consumption according to sex (p < .001), and no signifi-
cant difference was observed in the type of drugs consumed by sex (p > .05). 

Conclusions: The consumption of alcohol and medical drugs is a phenomenon present in the elder-
ly population, which can have negative consequences on their health and well-being.

Keywords: Aged, alcohol drinking, drug utilization, mental health, alcoholism.
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I N T R O D U C C I Ó N
Por primera vez en la historia la mayor parte de la población mundial tiene una esperanza de 

vida igual o mayor a los 60 años, aunado a esto, la reducción de la tasa de natalidad, el número de 

personas adultas mayores (PAM) del planeta se ha incrementado; este fenómeno se conoce como 

envejecimiento poblacional, y está a punto de convertirse en una de las transformaciones sociales 

más significativas del siglo XXI (1, 2). Según datos de la Organización Mundial de la Salud (OMS) 

(2), se espera que para 2050 el porcentaje de PAM del planeta se duplique de un 12 a un 22 %. En 

México, el 12.3 % pertenece a dicha población, de los cuales el 5.6 % fueron hombres y el 6.7 % 

mujeres, y en el estado de Nuevo León, la población total de este grupo etario es del 8.9 %, y de 

estos, 53.2 % eran mujeres (3, 4). 

Un fenómeno que afecta la salud y el bienestar de los PAM es el consumo de alcohol y drogas mé-

dicas con prescripción y sin ella, el cual a menudo se ha descrito como una epidemia invisible, de-

bido a que no se reconoce, informa y trata; además, se puede confundir con otras afecciones rela-

cionadas con el envejecimiento, por ejemplo, el deterioro cognitivo y los problemas del equilibrio 

(5, 6). En relación con el consumo de alcohol, según datos de la Encuesta Nacional de Consumo 

de Drogas Alcohol y Tabaco, en los adultos de 18 a 65 años, el 2.5 % presentó dependencia al al-

cohol, el 4.4 % abuso y el 30.5 % consumo excesivo. En cuanto al consumo de drogas médicas en 

adultos de 35 a 65 años, el 0.2 % de los hombres y el 0.1 % de las mujeres consumieron drogas 

médicas en el último año; las más consumidas fueron los tranquilizantes, con un 0.2 %, y los es-

timulantes, con un 0.1 %; no obstante, en esta última encuesta nacional no se incluyen a las PAM 

de más de 65 años (7).

Entre las consecuencias por el consumo excesivo de alcohol se encuentran al desarrollo de algunos 

tipos de cánceres, daño hepático, trastornos del sistema inmunológico; así mismo, puede agravar 

algunas situaciones de salud, como la osteoporosis, diabetes, hipertensión arterial, derrames ce-

rebrales, úlceras, pérdida de memoria y trastornos del estado del ánimo; además, puede provocar 

cambios en el corazón y los vasos sanguíneos (5, 6). En cuanto el consumo de drogas médicas con 

y sin prescripción, a lo largo del tiempo puede provocar cambios en la presión sanguínea, pérdida 

del control motor, letargo, mareos, desmayos, caídas, daño hepático y derrame cerebral (8). Así 

mismo, el consumo combinado de alcohol y drogas médicas puede producir efectos adversos, lle-

var a la hospitalización a la PAM y concluir en la muerte (9).
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Debido al envejecimiento poblacional que se experimenta a nivel mundial, al aumento en los 

costos en salud, al aumento del número de PAM que consumen alcohol y drogas médicas y a las 

consecuencias peligrosas, e incluso mortales, por su consumo combinado y a los escasos datos 

producto de la investigación en relación con el consumo de estas sustancias, los objetivos especí-

ficos de este estudio fueron:

1. 	Conocer los tipos de consumo de alcohol y los tipos de drogas médicas consumidas por las PAM.

2. 	Identificar las diferencias en los tipos de consumo de alcohol y las diferencias en el consumo de 

drogas médicas en cuanto al sexo en las PAM.

M AT E R I A L E S Y  M É TO D O
Se realizó un estudio descriptivo transversal, durante julio - octubre de 2019 en 251 PAM de 14 

instituciones de los municipios de Santa Catarina, Apodaca y Guadalupe, del estado de Nuevo 

León, México. Se empleó un muestreo probabilístico proporcional al tamaño de los estratos. Se 

incluyeron a PAM ubicados en tiempo, espacio y persona y se evaluó la presencia de deterioro 

cognitivo a través de la versión en español de la Short Portable Mental Status Questionnaire 

(SPMSQ-VE) de Pfeiffer, traducida al español por Martínez et al. (10).

Se aplicó una cédula de datos personales y el instrumento Examen de Tamizaje de Alcoholismo 

Michigan-Versión Geriátrica (MAST-G). La cédula de datos personales y cuestionario de consumo 

drogas fue realizada exprofeso y está conformada por dos apartados: el primero contiene informa-

ción sobre los datos personales, y el segundo, acerca del consumo de alcohol (edad de inicio, fre-

cuencia, prevalencia y cantidad de bebidas consumidas) y drogas médicas con prescripción y sin 

ella (cantidad, tipo, la forma de obtenerlas y el consumo combinado en conjunto con el alcohol).

Para medir el consumo de alcohol se empleó el MAST-G elaborado por Blow et al. (11), que tiene 

como propósito evaluar el consumo de alcohol en la población de PAM. Consta de 24 reactivos 

con opción de respuesta dicotómica (Sí y No), tiene un punto de corte de 5 puntos, que implica 

que un puntaje por encima de 5 significa que existe un abuso de alcohol; además, los puntajes 

se clasifican como: 1) consumo en sensato (0 a 1 punto), 2) riesgoso (2 a 4 puntos) y 3) abusivo 

(más de 5 puntos). 
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Dicho instrumento fue utilizado por Kano et al. (12) y obtuvo un Alpha de Cronbach de .78. 

Además, fue utilizado por Alonso et al. (13) en México en PAM de la ciudad de Monterrey, 

Nuevo León, y obtuvo una Alpha de Cronbach de .81; en este estudio se obtuvo un Alpha de 

Cronbach de .81.

Para realizar la recolección de los datos se obtuvo la aprobación de los comités de ética e investi-

gación de la Facultad de Enfermería de la Universidad Autónoma de Nuevo León (FAEN-D-1460) 

y la autorización de las instituciones. Para ello se presentó con los responsables, se les explicó el 

objetivo del estudio, el procedimiento y los instrumentos de medición.

Una vez obtenida la autorización se realizó la invitación a la PAM a participar en el estudio, y en 

cuanto esta aceptó, se le explicó el objetivo de la investigación, el tiempo de la entrevista, los ries-

gos y beneficios, se resaltó la confidencialidad y el anonimato y, por último, se realizó la lectura 

y firma del consentimiento informado. Posteriormente se le entregó una copia del documento y 

un juego de copias de los instrumentos para que pudiera recordar las preguntas y respuesta; al 

finalizar con la entrevista se le agradeció por su participación.

Este estudio se apegó a lo establecido por el Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de 

Investigación para la Salud de México (14). Así mismo, se contó con el consentimiento informado 

con el fin de obtener la aceptación y autorización de la PAM.

Los datos fueron analizados a través del paquete SPSS versión 21 para Windows. Se utilizó estadís-

tica descriptiva e inferencial; además se utilizó la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov 

con Corrección de Lilliefors, y de acuerdo con el resultado se decidió el uso de estadística no pa-

ramétrica. Finalmente, para dar respuesta a los objetivos específicos de este estudio se emplearon 

frecuencias y porcentajes y la prueba de chi-cuadrado de Pearson.

R E S U LTA D O S 
En relación con los datos sociodemográficos, el 77.3 % de las PAM fueron mujeres y la media de 

edad fue de 71.2 años (DE = 6.9); respecto al estado civil, el 49 % mencionó estar casado, el 33.9 % 

viudo, el 10.3 % divorciado y el 6.8 % soltero. Respecto a la escolaridad, se encontró que la media 

de años de estudio fue de 6.2 años (DE = 3.4) y el 59.7 % cursó la primaria. En cuanto a la ocu-

pación, 59 % se dedicaba al hogar, el 27.5 % estaba jubilado, el 5.1 % trabajaba en un comercio 
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menor, el 8 % contaba con un negocio propio y el 0.4 % era paquetero en tiendas de autoservicio, 

y en relación con la religión, el 86.5 % se identificó como católico, el 4.7 % con ninguna religión, 

el 4 % como testigo de Jehová, el 3.2 % como cristiano y el 1.6 % como evangélico.

Respecto al consumo de alcohol, el 33.1 % de las PAM mencionó consumirlo actualmente; la me-

dia de edad de inicio de consumo de alcohol fue a los 26.3 años (DE = 14.8) y la cantidad de be-

bidas consumidas actualmente en un día típico fue de 1.81 bebidas (DE = 1.2). En la tabla 1 se 

muestra la prevalencia global, lápsica, actual e instantánea del consumo de alcohol; se observa 

que el 66.9 %, con un IC 95 % ⌠[61-73], de la PAM había consumido alcohol alguna vez en su 

vida; el 33.1 %, con un IC 95 %⌠27-39], consumió alcohol en el último año; el 23.1 %, con un IC 

95 %⌠18-28], en el último mes; y el 12.1 %, con un IC 95 %[8-16], en la última semana, por lo cual 

el consumo disminuye con la edad.

Tabla 1. Prevalencia global, lápsica, actual e instantánea del consumo de alcohol

Prevalencia del consumo
Si No IC 95%

f % f % LI LS

Alguna vez en la vida 168 66.9 83 33.1 61 73

Último año 83 33.1 168 66.9 27 39

Último mes 58 23.1 193 76.9 18 28

Última semana 30 12.0 221 88.0 8 16

Nota. IC = Intervalo de Confianza para el porcentaje de respuestas afirmativas, LI = Límite  infe-
rior, LS = Límite superior, n = 251.

Fuente: elaboración propia. 

En cuanto al consumo de drogas médicas, el 16.7 % mencionó consumirlas actualmente, de los 

cuales el 1.6 % los compra y cuenta con prescripción médica; el 1.2 % son conseguidos por fa-

miliares, los cuales cuentan con la prescripción de la PAM; el 13.9 % son proporcionados por los 

servicios de salud; además, solo el .8 % de las PAM no suspende el consumo de drogas médicas 

cuando consume alcohol.

De acuerdo con el primer objetivo específico, en la tabla 2 se muestra la clasificación del consu-

mo de alcohol según el MAST-G, en la cual se observa que el 91.2 % de los participantes fueron 
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clasificados como consumidores sensatos, el 6.4 % como consumidores de riesgo y el 2.4 % como 

consumidores abusivos. Asimismo, en relación con los tipos de drogas médicas consumidas por 

los PAM, en la tabla 3 se observa que las drogas más consumidas fueron benzodiacepinas (45.2 %), 

antidepresivos (21.4 %) y anticonvulsivantes (16.7 %).

Tabla 2. Clasificación del consumo de alcohol según el MAST-G

Tipo de consumo f %

Consumo Sensato 229 91.2

Consumo de Riesgo 16 6.4

Consumo Abusivo 6 2.4

Nota. f = frecuencia, % = porcentaje, n = 251. 

Fuente: elaboración propia.

Tabla 3. Consumo de drogas médicas

Tipos de drogas médicas f %

Opioides 4 9.5

Antidepresivos 9 21.4

Anticonvulsivantes 7 16.7

Benzodiacepinas 19 45.2

Consume más de dos tipos de drogas médicas 2 4.8

Consume más de tres tipos de drogas médicas 1 2.4

Nota. n = 42 (esta muestra representa a aquellos participantes que consumen 
drogas médicas). 

Fuente: elaboración propia.

Con respecto al segundo objetivo específico, en la tabla 4 se muestran los tipos de consumo de 

alcohol según el MAST-G de acuerdo con el sexo. En dicha tabla se observa que las mujeres fueron 

clasificadas en mayor proporción en la categoría de consumo sensato (73.3 %), en comparación 

con los hombres, quienes tuvieron mayor proporción en la categoría de consumo abusivo (1.6 %); 
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estas diferencias fueron significativas (X²=14.61; p < .001). Así mismo, en la tabla 5 se observa 

que no existe diferencia significativa en el tipo de drogas consumidas por sexo (p > .05).

Tabla 4. Clasificación del consumo de alcohol (MAST-G) por sexo

Sexo
Consumo 
sensato

Consumo 
de riesgo

Consumo 
abusivo

Total

Hombre
F 45 8 4 57

% 17.9 3.2 1.6 22.7

Mujer 
F 184 8 2 194

% 73.3 3.2 0.8 77.3

Nota. n hombres = 57, n mujeres = 194, prueba estadística (X² = 14.61; p<.001).

Fuente: elaboración propia.

Tabla 5. Tipos de drogas médicas consumidas por sexo

Tipos de drogas Hombres Mujeres Total

Opioides
f 0 4 4

% 0 12.1 9.5

Antidepresivos
f 2 7 9

% 22.2 21.2 21.4

Anticonvulsivantes
f 3 4 7

% 33.3 12.1 16.7

Benzodiacepinas
f 3 16 19

% 33.3 48.5 45.2

Más de dos
f 1 1 2

% 11.2 3.1 4.8

Más de tres
f 0 1 1

% 0 3.1 2.4

Nota. n = 42, X²=4.60; p = .466. 

Fuente: elaboración propia.
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D I S C U S I Ó N
En relación con el primer objetivo específico, que habla sobre los tipos de consumo de alcohol, los 

resultados mostraron que una mayor proporción de los participantes fueron clasificados como 

consumidores sensatos; este resultado es similar a lo reportado por Stelander et al. (15). Lo an-

terior puede explicarse debido a que durante el envejecimiento existe una reducción de la masa 

magra corporal y un aumento del tejido adiposo, que resulta en la reducción del volumen del agua 

corporal y, en consecuencia, dar lugar a concentraciones más altas que las que podría experimen-

tar las personas más jóvenes después de consumir solo unas pocas bebidas. Lo anterior provoca 

que probablemente la PAM limite su consumo con el fin de evitar sus efectos adversos, como la 

pérdida del equilibrio, la coordinación y la confusión; que puede aumentar el riesgo de presentar 

caídas u otras lesiones no intencionales, incluso la muerte (16). 

En relación con las drogas médicas, las más consumidas fueron benzodiacepinas, antidepresivos 

y anticonvulsivantes; esto es similar a lo reportado por Santos-Pérez et al. (17) y Pariente (18). 

Entre los múltiples problemas de salud que afectan a las PAM se encuentran las enfermedades 

no transmisibles, los síndromes geriátricos y problemas de salud mental, como la depresión, la 

ansiedad y el estrés, estas últimas tienen repercusiones negativas en la salud y el bienestar, e 

incluso pueden complicar el tratamiento de otras enfermedades o causar interacción farmacoló-

gica; por lo que es común que su tratamiento incluya el consumo de más de una droga médica a 

largo plazo (19). 

En cuanto al segundo objetivo específico, se observaron diferencias en los tipos de consumo de 

alcohol por sexo; las mujeres tuvieron mayor proporción en la categoría de consumo sensato y 

los hombres en el consumo de riesgo y consumo abusivo. Estos resultados son similares a los 

estudios realizados por Stelander et al. (20) y Ortolá et al. (21). Dichas diferencias en el consu-

mo entre hombres y mujeres pueden explicarse a través de las normas socioculturales de género 

(masculinidad y feminidad) con las que esta generación creció y que continuaron hasta esta últi-

ma etapa de la vida, en la que se continúa ejerciendo mayor control social en las mujeres, por lo 

cual su consumo suele ser menor en comparación con los hombres, quienes lo relacionan con la 

superioridad, la seguridad y la virilidad, así como signo de reafirmación de su masculinidad, por 

lo que tienden a consumir mayores cantidades de la sustancia (22).
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En cuanto a las diferencias en el consumo de drogas médicas por sexo, los resultados mostraron 

que no existió diferencia significativa; este resultado es diferente al estudio realizado por Moga 

et al. (23). Esto puede deberse a que, si bien la tercera edad se puede experimentar con más fre-

cuencia los efectos de los eventos estresantes de la vida y que, a su vez, estos pueden dar origen 

problemas de salud mental como la depresión, el insomnio y la ansiedad, es posible que en esta 

población ambos (hombres y mujeres) estén empleando estrategias para hacer frente a dichos 

eventos, por lo que no requiere del consumo de drogas médicas y no se observan diferencias en 

cuento el sexo (24, 25).

C O N C LU S I O N E S
En relación con el primer objetivo específico, se observó que una mayor proporción de los parti-

cipantes fueron clasificados como consumidores sensatos; además, las drogas más consumidas 

fueron benzodiacepinas, antidepresivos y anticonvulsivantes. En cuanto al segundo objetivo, se 

observaron diferencias significativas en los tipos de consumo de alcohol por sexo, en el que las 

mujeres tuvieron mayor proporción en la categoría de consumo sensato y hombres en las catego-

rías de consumo de riesgo y abusivo. Sin embargo, no se observaron diferencias significativas en 

el tipo de drogas consumidas en cuanto el sexo. 

Los resultados de este estudio pueden ser de utilidad para que en un futuro se realicen estudios 

de investigación con muestras más grandes y diferentes contextos que permitan conocer el con-

sumo de estas sustancias en la población PAM. De igual forma, dichos resultados contribuyen para 

que el personal de salud, y en particular de enfermería, cuenten con un panorama del consumo 

de estas sustancias que les permita generar estrategias para evitar o disminuir su consumo en los 

PAM. Entre las limitaciones de este estudio destaca el tiempo de duración de la entrevista, ya que 

en durante estas, las PAM expresaron la necesidad de ser escuchadas, lo cual demanda de mayor 

tiempo y habilidad por parte del investigador; por lo que es necesario estar familiarizado con los 

diversos contextos y situaciones que afecta a las PAM y sus familias.
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