g T | Universidad ‘
( j Nacional
A J 47
g S—

delLoja
1859

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA

Facultad de la Salud Humana
Carrera de Psicologia Clinica

El consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en
la depresion de los adolescentes

Trabajo de Integracion Curricular
previdé a la obtencion del titulo de
Licenciado en Psicologia Clinica

AUTOR:
Favian Santiago Quichimbo Agila

DIRECTORA:
Psc. Cl. Zhenia Muioz Vinces, Mg.Sc.

Loja-Ecuador

2025 ‘




Certificacion

A\ Universidad Sistema de Informacion Académico
M/? g | Hacensl Administrativo y Financiero - SIAAF
g J

CERTIFICADO DE CULMINACION Y APROBACION DEL TRABAJO
DE INTEGRACION CURRICULAR

Yo, MUNOZ VINCES ZHENIA MARITZA, director del Trabajo de Integracién Curricular denominado El consumo de sustancias
psicoactivas y su influencia en la depresion de los adolescentes., perteneciente al estudiante FAVIAN SANTIAGO
QUICHIMBO AGILA , con cédula de identidad N° 1105770448.

Certifico:

Que luego de haber dirigido el Trabajo de Integracion Curricular, habiendo realizado una revisién exhaustiva para prevenir y
eliminar cualquier forma de plagio, garantizando la debida honestidad académica, se encuentra concluido, aprobado y estd en
condiciones para ser presentado ante las instancias correspondientes.

Es lo que puedo certificar en honor a la verdad, a fin de que, de asi considerarlo pertinente, el/la sefior/a docente de la asignatura de
Integracion Curricular, proceda al registro del mismo en el Sistema de Gestion Académico como parte de los requisitos de
acreditacion de la Unidad de Integracion Curricular del mencionado estudiante.

Loja, 2 de Febrero de 2025

T —

HENIA MARITZA
MUNOZ VINCES
=
F) .
DIRECTOR DE TRABAJO DE INTEGRACION
CURRICULAR

Certificado TIC/TT.: UNL-2025-000211

1/1
Educamos para Transformar



Autoria
Yo, Favian Santisago Quichimbo Agila, declaro ser autor del presente Trabajo de Integracion
Curricular y eximo expresamente a la Universidad Nacional de Loja y a sus representantes
juridicos, de posibles reclamos y acciones legales, por el contenido del mismo. Adicionalmente
acepto y autorizo a la Universidad Nacional de Loja, la publicacién de mi Trabajo de

Integracion Curricular, en el Repositorio Digital Institucional — Biblioteca Virtual.

Firma: &QM.\‘

Cédula de identidad: 1105770448
Fecha: 13/03/2025

Correo Electronico: favian.guichimbo@unl.edu.ec
Teléfono: 0986757805


mailto:favian.quichimbo@unl.edu.ec

Carta de autorizacion de publicacién

Yo, Favian Santiago Quichimbo Agila, declaro ser autor del Trabajo de Integracién
Curricular titulado: EI consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en la depresién
de los adolescentes, como requisito para optar por el titulo de Licenciado en Psicologia
Clinica, autorizo al Sistema Bibliotecario de la Universidad Nacional de Loja para que, con

fines académicos, muestre la produccion intelectual de la Universidad, a través de la visibilidad

de su contenido en el Repositorio Digital Institucional.

Los usuarios pueden consultar el contenido de este trabajo en el Repositorio Institucional, en

las redes de informacidn del pais y del exterior con las cuales tenga convenio la Universidad.

La Universidad Nacional de Loja, no se responsabiliza por el plagio o copia del Trabajo de

Integracion Curricular que realice un tercero.

Para constancia de esta autorizacion, suscribo, en la ciudad de Loja, a los trece dias del mes de

marzo del afio dos mil veinticinco.

Firma: @/@‘\

Cédula de identidad: 1105770448

Direccion: Loja, Catacocha y Antonio José de Sucre.

Correo electrénico: favian.quichimbo@unl.edu.ec
Teléfono: 0986757805

DATOS COMPLEMENTARIOS

Directora del Trabajo de Integracién Curricular: Psicéloga Zhenia Maritza Muiioz

Vinces, Mg.Sc.


mailto:favian.quichimbo@unl.edu.ec

Dedicatoria
El presente Trabajo de Integracion Curricular lo dedico con profunda gratitud a Dios. A mi
amada madre, Laura Agila, ejemplo incomparable por su amor incondicional, quien con sus
sacrificios y dedicacion ha sido el pilar fundamental de mi formacion. A mi tia, Oliva
Quichimbo, que con su guia y carifio maternal ha contribuido significativamente en mi

desarrollo personal y académico.

Con especial afecto a mis hermanos Alexandra, Diego, Juana y Veronica, por ser mi soporte
emocional constante, brinddndome su apoyo inquebrantable y motivacion en cada paso de este
trayecto académico. A mi padre, Fausto Quichimbo (+), cuyas ensefianzas y valores perduran

en mi corazon.

Favian Santiago Quichimbo Agila



Agradecimiento

Agradezco en primer lugar a Dios que ha bendecido cada etapa de mi vida. A mi familia, mi
maés profundo reconocimiento por su constante apoyo, amor y sabios consejos, que han sido el

motor que me ha impulsado a seguir adelante y a superar cada desafio.

De igual manera, extiendo mi sincero agradecimiento a la Universidad Nacional de Loja, a la
Facultad de Salud Humana vy, en particular, a la carrera de Psicologia Clinica, por brindarme

un ambiente educativo enriquecedor que ha permitido mi crecimiento personal y profesional.

Ademas, expreso mi especial gratitud a la Psi. Cl. Zhenia Mufioz Vinces, Mg.Sc., directora de
este Trabajo de Integracion Curricular, por su valioso tiempo, dedicacion y ensefianzas en cada
tutoria; cada observacion fue fundamental para el desarrollo de esta investigacion. Un especial
agradecimiento a la planta docente que han sido parte de este camino universitario. Su pasion
por la enseflanza y su generosidad al compartir sus conocimientos han enriquecido
enormemente mi formacion, dejando una huella imborrable en mi vida académica y

profesional.

A la vida, por permitirme encontrar verdaderos amigos, Carlos, Fernando, Marbih, Moisés y la
memoria de Josue (+), quienes han dejado una huella en mi camino, su apoyo y compafiia han

enriquecido cada momento de esta experiencia universitaria.

Con especial afecto a Mayerly, Jessenia y Karen, compafieras y ahora entrafiables amigas que
la universidad puso en mi camino. Su comprension y compafierismo incondicional han sido

fuente constante motivacion y aliento a lo largo de todo este proceso.

Finalmente, a cada persona que ha formado parte de este viaje académico. A los profesionales
y comparfieros que conoci durante mis practicas preprofesionales, quienes generosamente
compartieron sus experiencias y conocimientos, enriqueciendo significativamente mi

formacion.

Favian Santiago Quichimbo Agila

Vi



indice de contenidos

PoTtada. ... 1
(@S 4 ot Tor 6 o O TR U PRSPPI ii
F N D170 o T T ST O RO PRP PRSP il
Carta de autorizacion de PUblICACION .........cviiiiiiiieiii e v
D eTa o221 (o) o TS O PP OPRVRTUPRRURN \4
YN a2 T (51631301 1S3 4 L1 o PRSPPI vi
INdice de CONENIAOS ....v.vvvveeiceieeeee ettt sttt vii
TNAICE A tADIAS ©...vvvveeeevceeeee ettt sttt sttt 1
TNAICE @ FIUIAS.....vvieeecceeteeeeee ettt ettt sttt ettt an sttt an e X
INAICE A ANEXOS....v.vicvereiceccieeee ettt sttt sttt anen s Xi
R B 11 (G TSP OP R PPR PR PPRPIN 1
2. RESUIMEIL ... 2
W 1 2Tt SO TRTPPR PR 3

3. INEEOAUCCION ...ttt b et et e s bt be et e et e e enb e e nne e e 4
4. IMATCO TEOTICO ...eiutietiieiiie ittt b et et e e sbn e be e san e e nbeesnneeneennneens 6
4.1 Capitulo I. Consumo de SUStANCIAS .....covververririieiiiie e 6
4.1.1 ConCePtUAlIZACION. .....cuviivieriiiee ittt 6
4.1.2 EpIdemiolOgia. .....ccuiiiiiiiiiiieiiiee sttt 6
4.1.3 Clasificacion de 1aS drOZas ........c.covrviiieiiiiiiieie e 7
4.1.4 Etiologia: factores de riesgo y desencadenantes del consumo .............cceevernenne. 10
4.1.5 Consecuencias del consumo de sustancias PSICOACtIVAS. .....covvverrveeriieeeiiiieeiiieeenns 11

4.2 Capitulo II: Depresion en consumidores de sustancias psicoactivas .........cc.cceeveereeens 12
N R B 1S 1 11 To3 10 o OO PRSP 12
4.2.2 Causas de 1a depreSiOn ........uiuiiiiiiiiiiieii s 12
4.2.3  SINtomMatolO@Ia ......veeiiiiiie e 12
4.2.4 FaCtOTES A€ TIESZO ..eeuvvrrureeieeinrieiteiaieesire et e st e e e s e nn e nneeann e neennneenneennes 13

vii



5.

10.

I1.

4.2.5 Influencia del consumo de sustancias psicoactivas en el desarrollo de sintomas

0[S 0 (e A4 PRSPPI 13

IMELOAOLOZIA ...t 15

5.1 Descripcion del area fisica, territorio de estudio o localizacion de la investigacion...15

5.2 MeEtodo de ESTUAIO .. .eeiiuiiiiiiiie e 15
5.3 Enfoque, tipo y disefio de INVEStIZACION .......cueevviiiiiiiiiieieieeie e 16
R o0 o) P o 1 A 11 (T o PP TRPT 16
5.5 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.........cccevvvrieriieniie i 17
5.6 Tratamiento, analisis y presentacion de los datos recolectados ..........cccooeverveeiienncnne 18
5.7 ProCedimiCnto ........ccoeiuieiiiiiieiie et 18

5.8 Aprobacion del Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos (CEISH)... .... 19

RESUITAAOS ...t 20
ODBJELIVO ZENETAL.......eiiiiiiiiiieiieie e 20
ODbjetivo ESPECcifiCo 1. ..o 23
ODbJetivo ESPECITICO 2 ..o 25
ODbjetivo ESPECITICO 3...iiiiiiiiiiiciise e 27
DISCUSION ...ttt e bt e e e sbe e e b e e ann e e re e nnreenreennne s 32
CONCIUSIONES ...ttt ettt ettt et b et et et e e e kb e e s be e e e be e e enbe e e sbneesnbeeennneeas 34
RECOMENAACIONES......couiiiiiiiiieiiic ettt s sb e reas 35
BiblO@rafia.....ccouviiiiiiiiiii e 36
F N 110 (0L TP P PP PP PUPRTPUPRRPPRS 51

viii



Indice de tablas
Tabla 1. Relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion de los
Y0 (0] [T 01T ] 1 J USSP R 20
Tabla 2. Prevalencia y etiologia del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes.....23

Tabla 3. Factores psico-sociales predisponentes de la depresion en adolescentes. ................. 25



indice de figuras

Figura 1. Prevalencia del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes......................

Figura 2. Etiologia del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes

Figura 3. Factores psico-sociales predisponentes de la depresion en adolescentes.................



indice de anexos

Anexo 1: Diagrama de FIUJO PRISMA ...t 51
Anexo 2. Matriz de desmontaje y condensacion de datos ..........cccccevevevesiinieeiiesese e 52
Anexo 3. Informe de pertinencia de integracion CUrriCUlar .............cocooevveieneininenecsene 58
Anexo 4. Designacion de director del trabajo de integracion curricular. ............ccooevveiees. 59
Anexo 5. Certificado de traduccion del resumen al idioma inglés. ..........ccccoevvevieiciiesinennn. 60
Anexo 6. Articulo traducido al idioma eSpanol . ...........ccceveriiiiirecee e 63
ANEXO0 7. GUIA INFOIMALIVA .....voviiiiceciccce e snenneas 64
ANexo 8. INforme de SIMITITUG ...........ooiiiiiii s 65

Xi



1. Titulo
El consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en la depresion de los

adolescentes



2. Resumen

El consumo de sustancias psicoactivas constituye una problematica significativa para
la salud publica, cuyas repercusiones abarcan multiples dimensiones, personal, familiar y
social. Su estrecha relacion con la depresién se evidencia cuando los adolescentes recurren a
las drogas para aliviar sus sintomas. La investigacion desarrollada tuvo como objetivos
determinar la relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion de los
adolescentes; identificar la prevalencia y la etiologia del consumo de sustancias psicoactivas;
establecer los factores psico-sociales predisponentes de la depresion y; disefiar una guia
informativa sobre causas, efectos, estrategias de prevencidon y apoyo para abordar la
problematica. Se llevo a cabo mediante un enfoque cuantitativo, de disefio no experimental y
de corte transversal, con un alcance tanto explicativo como correlacional, utilizando la sintesis
bibliografica como método principal. La poblacién de estudio se determiné mediante una
busqueda bibliografica aplicando criterios de seleccion, misma que permitié establecer una
muestra final del9 articulos, los datos se obtuvieron de las siguientes bases de informacion:
Scielo, Dialnet, Science Direct, Redalyc, y Pubmed. Los resultados de la investigacién
evidenciaron la relacioén entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion, ya que
factores como el estrés, los conflictos familiares y los traumas actian como fatores
determinantes; la prevalencia del consumo de sustancias psicoactivas revela que las mas
consumidas por los adolescentes son el alcohol 48,3 %, el tabaco 17,68 % y la marihuana 10,30
%. Ademas, la etiologia del consumo de sustancias psicoactivas se atribuye en un 65 % a
factores personales, 20 % a factores sociales y 15 % a factores familiares. Finalmente, se
elabor6 una guia informativa que proporcione informacion clave sobre las causas, los efectos
y las estrategias para enfrentar y abordar efectivamente el consumo de sustancias psicoactivas

y la depresion en adolescentes.

Palabras clave: abuso de sustancias, melancolia, factores psicosociales, factores

predisponentes.



Abstract

The consumption of psychoactive substances constitutes a significant issue for public
health, with repercussions spanning personal, familial, and social dimensions. Its close
relationship with depression is evidenced when adolescents turn to drugs to alleviate their
symptoms. The research aimed to determine the relationship between the consumption of
psychoactive substances and depression in adolescents; identify the prevalence and etiology of
psychoactive substance use; establish the psychosocial factors that predispose individuals to
depression; and design an informational guide addressing the causes, effects, prevention
strategies, and support to address the problem. It was carried out using a quantitative approach,
with a non-experimental, cross-sectional design, and both explanatory and correlational scope,
using bibliographic synthesis as the main method. The study population was determined
through a literature review applying selection criteria, which made it possible to establish a
final sample of 19 articles, data was obtained from the following information sources: Scielo,
Dialnet, Science Direct, Redalyc, and PubMed. The results of the research evidenced the
relationship between the consumption of psychoactive substances and depression, as factors
such as stress, family conflicts, and trauma act as determining factors. The prevalence of
psychoactive substance use reveals that the most consumed substances among adolescents are
alcohol 48,3 %, tobacco 17,68 %, and marijuana 10,30 %. Moreover, the etiology of
psychoactive substance use is attributed to 65 % personal factors, 20 % social factors, and 15
% familial factors. Finally, an informational guide was created to provide key information
about the causes, effects, and strategies to confront and effectively address the consumption of

psychoactive substances and depression in adolescents.

Keywords: substance abuse, melancholy, psychosocial factors, predisposing factors.



3. Introduccion

Para Carrasco Cifuentes et al. (2020), el consumo de sustancias psicoactivas es un
problema de salud publica global, debido a sus repercusiones tanto individuales como
relacionales. Factores como las dificultades en las relaciones familiares, el bajo rendimiento
académico, la presion social del entorno o de los pares, y una baja percepcion del riesgo o de
las consecuencias negativas del consumo, contribuyen a esta problematica. Ademéas, muchos
adolescentes perciben el consumo de drogas como algo positivo, ya que asocian su uso con
experiencias placenteras y cambios en su estado de animo. Esto se ve agravado por la falta de

habilidades de autocontrol a nivel personal, comunitario y social.

La relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion es profunda y
compleja, marcada por una interaccion bidireccional. Por un lado, la depresion puede aumentar
la vulnerabilidad hacia las adicciones, ya que quienes la padecen suelen recurrir al uso de
sustancias o conductas adictivas como un mecanismo de escape o un alivio temporal para su
malestar emocional. Por otro lado, las adicciones pueden precipitar o intensificar los episodios
depresivos debido a los efectos quimicos de las sustancias en el cerebro, el deterioro de las
relaciones personales y sociales, o las repercusiones negativas en la calidad de vida
(Guaydasalus, 2023). Gémez Rodriguez et al. (2013), en sus estudios indican que la depresion
es un factor clave que puede llevar a los adolescentes al consumo de sustancias psicoactivas.
No obstante, también se ha identificado que este consumo puede, a su vez, desencadenar
sintomas depresivos, lo que demuestra una relaciéon de influencia mutua entre ambas

condiciones.

En un estudio nacional realizado en el 2013 sobre consumo de sustancias psicoactivas
reveld una prevalencia del 19,3% en el consumo de alcohol entre adolescentes de 12 a 17 afios,
con una edad promedio de inicio de 16 afios. Los factores influyentes incluyen actitudes y
creencias parentales favorables al consumo, tolerancia familiar hacia estas practicas, falta de

cercania y apego entre padres e hijos, y disciplina parental inadecuada (Cruz et al., 2017).

Informes internacionales revelan que 46% de adolescentes, tanto hombres como
mujeres consumen sustancias psicoactivas, entre las mas utilizadas en este grupo etario se
encuentran el alcohol, la marihuana y los inhalantes. Ademas, se estima que hasta un 12% de
estos jovenes cumplen con los criterios para un diagndstico de dependencia. En México, los
datos epidemiologicos muestran un aumento en el consumo de sustancias entre los

adolescentes. Seglin la Encuesta Nacional de Adicciones mas reciente, el consumo de alcohol
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registrd un crecimiento notable, pasando del 35,6% en 2002 al 42,9% en 2011. De igual
manera, el uso de drogas ilegales ha experimentado un incremento significativo desde 2002.
Similar a las tendencias internacionales, las sustancias mas consumidas por los adolescentes en
el pais incluyen el alcohol 43,3%, la marihuana 23,7% y los inhalantes 22,2% (Tena Suck et
al., 2018).

La presente investigacion se enfoca en conocer como el consumo de sustancias
psicoactivas influye en la depresion de los adolescentes, una problematica relevante para la
salud mental contemporanea. Asi mismo permite informar y orientar a la poblacion de estudio
y orientar a especialistas en psicologia, profesionales de la salud mental y educadores en el
disefio de estrategias preventivas y tratamiento. El tema y los objetivos de la investigacion
reflejan un enfoque integral que combina analisis tedrico con propuestas practicas, logrando
que sea tanto descriptiva como propositiva y aplicada. El objetivo general consiste en
determinar la relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion de los
adolescentes. Los objetivos especificos pretenden: identificar la prevalencia y etiologia del
consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes; establecer los factores psico-sociales
predisponentes de la depresion en adolescentes y disefiar una guia informativa que aborde
informacion sobre causas, efectos, estrategias de prevencion y apoyo sobre el consumo de

sustancias psicoactivas y la depresion en adolescentes.



4. Marco Teorico
4.1  Capitulo 1. Consumo de Sustancias

4.1.1 Conceptualizacion

“El consumo recurrente de sustancias psicoactivas abarca el uso continuo de alcohol,
drogas ilicitas o el abuso de farmacos recetados o de venta libre, lo cual conlleva a
repercusiones adversas” (MedlinePlus, 2019). Esta practica conlleva consecuencias
perjudiciales a nivel personal, social y familiar, causando problemas legales, deterioro de la

salud e incluso exponer a las personas a situaciones o eventos peligrosos.

Vasquez et al. (2014) indican que “el consumo de sustancias psicoactivas y las
consecuencias que se ocasionan, constituye un problema social y sanitario que afecta a Espafia
y a la comunidad internacional en su conjunto” (p. 126). Asimismo, se define una droga como
cualquier sustancia que actia sobre el sistema nervioso central, generando nuevas percepciones

o alterando el estado mental de una persona, lo que puede influir en su comportamiento.

El consumo de sustancias psicoactivas conlleva una serie de consecuencias complejas,
entre las que destaca la farmacodependencia. Esta se caracteriza por la dependencia de una
droga que altera el funcionamiento cognitivo de la persona, provocando repercusiones
significativas en varios aspectos de la vida del adolescente, incluyendo el comportamiento, la
percepcion, el juicio y las emociones. Estos cambios, a su vez, pueden impactar negativamente
en el desarrollo personal del adolescente y en sus diversos entornos sociales y familiares (Cruz

Ramiréz et al., 2018).

4.1.2 Epidemiologia.

Valdés Iglesia et al. (2018) sefialan que el tabaco es una droga legal que acttia como
estimulante sobre el organismo y se consume por fumado o inhalacion, en Espafa su consumo
esta limitado a mayores de 18 afios, aunque el consumo esta presente en el 29,1% de los

espafioles que consume tabaco.

Cazenave et al. (2017), en su investigacion realizada en Chile, encuentran que hay una
tasa de uso de marihuana entre jévenes de 19 y 25 afos, con una prevalencia de 17,5% en el
ultimo afio, mostrando un aumento de 5 veces mas respecto a estudios anteriores. Asimismo,
sefalan que el consumo de marihuana en edades tempranas constituye una preocupacion

central para las politicas publicas estatales, ya que se considera como el inicio hacia el uso de



otras sustancias que pueden generar problemas de consumo y tener efectos negativos en los

proyectos de vida de los adolescentes.

4.1.3 Clasificacion de las drogas

Valdés Iglesia et al. (2018), explican que las drogas han sido clasificadas segun
multiples sistemas de categorizacion, sin embargo, las mas utilizadas son aquellas que hacen
referencia a los efectos farmacoldgicos. Las bebidas alcohodlicas y el tabaco son consideradas
sustancias legales, mientras que otras drogas se utilizan principalmente como medicamentos
bajo prescripcion médica como, por ejemplo, los psicofarmacos, estimulantes menores y la
metadona y por ultimo las drogas o sustancias ilicitas que varian de acuerdo a la legislacion de
cada pais, y su comercio se considera ilegal en muchas partes del mundo, como, por ejemplo,

los derivados del cannabis, la heroina y la cocaina.

En otra perspectiva presentada por Lopéz et al. (2023), sefialan que “la categorizacion
de drogas actualmente se clasifica por sus efectos en cuatro grandes familias: depresoras,

estimulantes, alucindgenos y farmacos de uso médico”.

A continuacion, se describen las caracteristicas principales de la clasificacion de las

drogas.

4.1.3.1 Depresoras. Segun Valverde et al. (2001), este grupo de sustancias psicoactivas
reduce la actividad del sistema nervioso, generando efectos como disminucion del estado de
alerta, menor respuesta sensorial, alteraciones en el funcionamiento cognitivo, inhibicion de la
espontaneidad y reduccion de la actividad fisica, dentro de esta categoria se incluyen el alcohol,
sedantes, hipnoéticos, ansioliticos, disolventes volatiles y opidceos como el opio, la morfina y

la heroina, entre otros.
A continuacion, se presentan las caracteristicas de las sustancias mas comunes.

Alcohol. El consumo de alcohol representa un desafio social persistente a lo largo de
la historia, este fendmeno ha sido objeto de numerosas investigaciones debido a sus
significativas repercusiones en la salud publica con la finalidad de determinar las

consecuencias en la sociedad (Cicua et al., 2008).
El consumo de alcohol representa un serio problema de salud publica debido a
sus repercusiones a nivel fisico, mental y social, sus efectos varian entre

diferentes sectores de la poblacion y generan un alto impacto en el sistema



sanitario; demas, conlleva costos significativos asociados al uso de servicios de
salud, asi como pérdidas econdmicas y productivas derivadas de sus

consecuencias (Chag de la Rosa, 2012).

El consumo de alcohol puede tener graves consecuencias para la salud. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2022), este habito no solo puede provocar trastornos
mentales y problemas de conducta, sino que también esta vinculado a enfermedades cronicas,
como la cirrosis, varios tipos de cancer y afecciones cardiovasculares. Ademas, el consumo

excesivo puede ocasionar fallecimientos por actos violentos o accidentes de transito.

Sedantes, Hipnoticos y Ansioliticos. Esta sustancia es usada para reducir la reactividad
ante los estimulos y mejorar la tolerancia ambiental, permitiendo que el individuo permanezca

consciente (sedacion consciente) o inconsciente (sedacion profunda) (Molina Mansilla, 2008).

Los sedantes son sustancias farmacoldgicas que actian sobre el sistema nervioso central
para reducir la actividad neuronal, produciendo un efecto calmante y relajante, su uso tiene el
proposito de brindar confort, reducir la ansiedad y prevenir complicaciones asociadas a la

agitacion (Olmos et al., 2019).

“Entre lo sedantes se encuentran las benzodiazepinas, los barbitaricos o medicamentos
que actian farmacolégicamente con el mismo efecto que una droga”. (Valverde et al., 2001, p.

395).

Opidceos. Desde tiempos antiguos, los opiaceos se han utilizado tanto con fines
médicos, como analgésicos, como con propositos recreativos debido a sus efectos euforicos,
estas sustancias actiian como agonistas en los receptores opioides, ubicados en la superficie

celulares, entre los mas conocidos se encuentran la morfina y la heroina (Osorio, 2009).

4.1.3.2 Estimulantes. Los estimulantes activan el sistema nervioso central, generando
euforia y excitacion, entre los mas frecuentes se encuentran las anfetaminas y la cocaina,
mientras que la nicotina y la cafeina son considerados estimulantes menores. (Ministerio del

interior, 2014).

En otro de los conceptos dictados por Valdés Iglesia et al. (2018), definen a las drogas
estimulantes como aquellas que producen mejoras temporales de la actividad neurologica o
fisica y que pueden producir ademds sintomas adicionales como incremento de la alerta,

productividad, incremento de la presion sanguinea, aceleracion del pulso sanguineo, mejora



del equilibrio, hiperalgesia, euforia, disminucion del apetito o el suefio, convulsiones, mania o

la muerte.

A continuacion, se detallan estimulantes mas comunes como las anfetaminas, cocaina,

la nicotina y la cafeina.

Anfetaminas. Son sustancias que estimulan el sistema nervioso central, promoviendo
un aumento en la vigilia y la alerta, lo que puede generar mayor energia, ademas, reducen el
apetito, elevan la presion arterial y aceleran el ritmo cardiaco, en dosis altas, pueden causar
trastornos mentales, alucinaciones y reacciones psicoticas, lo que puede alterar el

comportamiento (Molina Mansilla, 2008).

Cocaina. Es una droga ilegal que actia sobre el organismo provocando efectos de
momento como placer y euforia, pero también puede causar ansiedad, confusion y otros efectos
negativos, como efectos a corto plazo: hiperactividad, insomnio, nauseas, alucinaciones
visuales y largo plazo puede provocar graves problemas fisicos y mentales, incluido el

desarrollo de una adiccion (Valdés Iglesia et al., 2018).

Nicotina. Es un compuesto obtenido del tabaco que impacta el sistema nervioso central,
actlla como un reforzador positivo directo y es reconocido por ser altamente adictiva (Pérez et

al., 2007).

Para la Organizaciéon Mundial de la Salud, el tabaco es una de las mayores amenazas
para la salud publica que ha tenido que afrontar el mundo, siendo el responsable de mas de 8
millones de muertes al afio en todo el mundo, su consumo en cualquier forma es perjudicial y

no existe un nivel seguro de exposicion al tabaco (OMS, 2023).

Cafeina. Ramirez y Osorio (2013), sefialan que es la sustancia psicoactiva mas utilizada
en el mundo, presente en alimentos y bebidas tradicionales como café, té o chocolate. De igual
manera la cafeina también se utiliza como aditivo en bebidas gaseosas, energéticas y pastillas
para mejorar el rendimiento fisico y psicologico de las personas produciendo también efectos

en otras funciones fisioldgicas como el estado de &nimo, el humor, el suefio o el dolor.

4.1.3.3 Alucinégenos. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2004), los
alucindgenos “se caracterizan por su capacidad de producir distorsiones en las sensaciones y

alterar marcadamente el estado de animo y los procesos de pensamiento”.



Seglin la Organizacion Mundial de la Salud (2004), los alucindgenos "se caracterizan
por su capacidad de producir distorsiones en las sensaciones y alterar marcadamente el estado

de animo y los procesos de pensamiento" (p. 89).

Valverde et al. (2001) sefialan que son compuestos de origen natural o sintético, que
alteran la percepcion, el pensamiento, la orientacion y la memoria, y en algunos casos se
producen con comportamientos psicoticos, los efectos de los alucindgenos generalmente se
hacen evidentes luego de veinte o treinta minutos después de haber sido consumidos. Algunas

de estas drogas son el LSD y el cannabis.
Los alucin6genos mas comunes son el LSD y el cannabis.

LSD. Pertenece al grupo de las drogas alucindgenas por la capacidad de modificar el
estado de animo, la percepcion y el comportamiento de quienes la consumen, se considera
como una droga psicoactiva por su efecto sobre el sistema nervioso central, los efectos suelen

comenzar de 30 a 90 minutos después de la ingestion y pueden perdurar hasta 12 horas (Trejo

y Silva, 2022).

Cannabis. Es la sustancia psicoactiva més consumida globalmente, tiene un impacto
negativo tanto en el ambito social, como en el de la salud. Entre los principales efectos que
puede ocasionar el consumo estan: alteraciones neuropsicologicas, depresion, psicosis y
deterioro en el rendimiento académico, ademas se incluyen riesgos como accidentes de transito

o conductas delictivas (Pozo et al., 2019).

4.1.4 Etiologia: factores de riesgo y desencadenantes del consumo

El consumo de sustancias psicoactivas tiene diversos factores que influyen en este
comportamiento, entre lo mas determinantes se encuentra el entorno social y la disponibilidad
de las sustancias, asi como los trastornos emocionales, la busqueda de nuevas sensaciones y

las influencias genéticas y biologicas (Mendoza y Pefia, 2017).

Segun Piedra et al. (2020), los factores de riesgo son caracteristicas que favorecen o
incrementan el consumo de drogas, y se dividen en tres niveles: individual, familiar y social; a
nivel individual, incluyen la baja tolerancia a la frustracion, la agresividad y la baja autoestima,
en el ambito familiar, los factores de riesgo son el consumo de drogas por parte de los padres,
disciplina excesiva, sobreproteccion, falta de supervision y violencia doméstica; a nivel social,
se destacan la falta de apoyo social, la accesibilidad a las drogas, el consumo por parte de los

amigos y la violencia en los entornos escolares y sociales.
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Los factores determinantes para el inicio de consumo de sustancias psicoactivas en
adolescentes incluyen la influencia del consumo parental y de los pares y la edad del individuo.
Ademas, la disponibilidad de drogas que también se identifica como un factor significativo

(Pérez et al., 2018).

La tendencia a buscar nuevas sensaciones y experiencias complejas o de diversion, es
una variable de gran influencia en el consumo, estudios han mostrado una conexién entre esta

buisqueda de placer y el inicio del consumo de drogas (Pefiafiel Pedrosa, 2009).

4.1.5 Consecuencias del consumo de sustancias psicoactivas.

Lopez y Agustin (2023), exponen que el consumo de sustancias psicoactivas no solo
puede determinar dependencia fisica o psicologica que afecte a todas las areas de la vida de
una persona, sino que también tiende a conducir a comportamientos violentos, accidentes de
transito, embarazos no planeados y hasta enfermedades como la demencia debido a cambios

neuronales.

El consumo de sustancias psicoactivas puede provocar diversos efectos a nivel
organico, los cuales se perciben en la esfera psicosocial del individuo, quien asi, puede ver
afectada su vida en distintas dimensiones, asi mismo existe una serie de consecuencias, fisica,
psicoldgica y social que convergen inevitablemente en el consumo de cualquier droga

(Valverde et al., 2001). De esta manera se redactan dos tipos, las fisicas y psicosociales.

4.1.5.1 Consecuencias fisicas: Cualquier sustancia que afecte el sistema nervioso
central tiene un impacto significativo en las funciones cerebrales, causando deterioro en areas
como la percepcion, la memoria y el aprendizaje, ademas de causar enfermedades de tipo

digestivo, respiratorio, cardiovascular, reproductor y nervioso.

4.1.5.2 Consecuencias psicosociales: Son aquellas que repercuten a nivel emocional,
conductual y cognitivo, presentandose completamente entrelazadas entre si, las cuales se
muestran las siguientes: cambios en las actitudes y en el caracter, conductas inusuales, intentos
o deseos conscientes o inconscientes de autodestruccion, postergacion o abandono de los
proyectos de vida y responsabilidades, conflictos familiares o la provocacion de otras

conductas de riesgo, tales como accidentes, rifias, actos delictivos y problemas legales.
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4.2  Capitulo 2: Depresion en consumidores de sustancias psicoactivas
4.2.1 Definicion.

Para la Organizacion Mundiual de la Salud (OMS, 2023), la depresion es una afeccion
caracterizada por un estado emocional persistente de tristeza o desinterés en actividades
cotidianas. A diferencia de las fluctuaciones normales del humor, este padecimiento deteriora
significativamente las relaciones interpersonales, el rendimiento académico y el desempeno
laboral de quien lo experimenta, generando un impacto considerable en todas las esferas de su

vida social.

Blum (2000, como se citdé en Pardo et al., 2004) indica que los adolescentes son
especialmente vulnerables a la depresion debido a los cambios fisicos, psicologicos y sociales
que enfrentan. Estos desafios requieren estrategias de afrontamiento que les ayuden a gestionar

sus emociones y a construir su identidad, autonomia y bienestar.

La depresion es un trastorno del estado de animo que impacta la vida del individuo,
generando desinterés y dificultad para disfrutar, los sintomas varian en intensidad, desde leve
hasta grave, e incluyen fatiga, preocupaciones constantes, molestias fisicas, alteraciones en el

suefio y la alimentacion, asi como frecuentes consultas médicas (Ellis Yard et al., 2022).

4.2.2 Causas de la depresion

Ministerio de Proteccion Social (2003, como se cité en Gomez et al., 2013) sefialan que
“la depresion es una de las principales causas del consumo de sustancias psicoactivas en los
adolescentes, sin embargo, la depresion puede ser también consecuencia del consumo” (p 46).

La depresion es un trastorno complejo con multiples factores desencadenantes, puede
tener un origen genético, fisiologico u hormonal o ser provocada por condiciones de estrés y/o
factores psicologicos y sociales, existe mayor vulnerabilidad a desarrollar depresion
especialmente en personas con antecedentes familiares del trastorno (Pérez Padilla et al., 2017)
4.2.3 Sintomatologia

La OMS (2023), define la sintomatologia con presencia de tristeza, irritabilidad o vacio,
y perdida de interés o placer en actividades cotidianas. Estos sintomas duran la mayor parte del
dia y persisten al menos dos semanas, siendo mas profundos que los cambios de animo
normales. Otros sintomas pueden incluir problemas de concentracion, baja autoestima,
desesperanza, pensamientos suicidas, problemas de suefio, cambios en apetito o peso y

agotamiento extremo.
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Janssen (2024), expone que el consumo de alcohol, farmacos y otras drogas puede
generar un trastorno depresivo, que se caracteriza por una alteracion importante y persistente
del estado de animo reduciendo significativamente el interés o placer por todas las actividades.

Los sintomas depresivos pueden manifestarse en distintos contextos, como
intoxicacion, abstinencia o trastornos afectivos inducidos por sustancias; alteraciones
emocionales afectan el bienestar y la funcionalidad del individuo, incrementando el riesgo de

dependencia y agravando su estado mental (Contreras Olive et al., 2020).

4.2.4 Factores de riesgo
4.2.4.1 Temperamentales. La afectividad negativa es un factor de riesgo siendo
propensos a desarrollar episodios depresivos en respuesta a los acontecimientos vitales

estresantes de la vida cotidiana.

4.2.4.2 Ambientales. Los acontecimientos adversos en la infancia, especialmente
cuando son multiples experiencias de diversos tipos, constituyen un potente conjunto de

factores de riesgo de contraer un trastorno depresivo mayor.

4.2.4.3 Genéticos y fisiologicos. Familiares de primer grado de las personas con

diagnostico trastorno depresivo mayor tienen un riesgo mayor que la poblacion general.

4.2.5 Influencia del consumo de sustancias psicoactivas en el desarrollo de sintomas
depresivos

Ramirez et al. (2012), en un estudio realizado en Costa Rica, revelaron una conexion
significativa entre el uso de sustancias, la conducta rebelde y la depresion en adolescentes. La
investigacion mostrd que los jovenes que consumieron alcohol y tabaco tenian cuatro veces
mas probabilidades de mostrar comportamientos rebeldes, comparado con quienes no lo
hicieron. Esta cifra aumento a seis veces mas en aquellos que usaron drogas ilegales. En cuanto
a la depresion, el consumo de alcohol y tabaco duplicod el riesgo de desarrollar sintomas

depresivos, mientras que el uso de drogas ilegales lo multiplicé por cinco.

La depresion influye en el inicio del consumo de sustancias, pero no es el Unico factor,
existen factores ambientales, sociales y familiares, es decir entornos conflictivos o antecedentes
de consumo y trastornos depresivos en la familia que también contribuyen al desarrollo de

sintomas depresivos (Noguera, 2022).

Para Arias Molina et al. (2019), el consumo de alcohol en los adolescentes se asocia

con problemas de identidad, baja autoestima, aislamiento, depresion y ansiedad, lo que
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aumenta el riesgo de adiccion, por lo tanto, factores emocionales, cognitivos y conductuales
influyen en su inicio y evolucioén del consumo de sustancias psicoactivas, especialmente en

estados de ansiedad.
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5. Metodologia

5.1 Descripcion del area fisica, territorio de estudio o localizacion de la investigacion.

La presente investigacion se llevd a cabo a partir de articulos cientificos que exponen
los resultados de investigaciones bibliograficas y/o de campo realizadas en Colombia, Brasil,
Ecuador, Venezuela, Perl, México, Espafia, Cuba y chile, desde el afio 2014 al 2024. Para
realizar la busqueda de informacion se utilizé los siguientes términos: consumo de sustancias,
sustancias psicoactivas, consumo de sustancias en adolescentes, depresion, depresion en
adolescentes, depresion y consumo de sustancias, a través de las siguientes bases de datos:

Scielo, Dialnet, Science Direct, Redalyc y Pubmed.

Para la identificacion y busqueda de las publicaciones se aplico el método PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis) (Page et al., 2021). Para

la busqueda de la informacion se utilizo los términos MeSH (Medical Subject Headings)

29 (13 2 (13

“substance use”, “psychoactive substances”, “substance use in adolescents”, “depression”,
“depression in adolescents”, “depression and substance use”, “depression in adolescents with
consumption”; estos seran asociados a través de los operadores booleanos AND/OR, con las
siguientes combinaciones de busqueda:

- ((depression) AND (consumption of psychoactive substances)) AND

(adolescents)

- ((depression) AND (consumption)) AND (adolescents)

- ((depression) AND (teenagers)) AND (psychoactive substances)

- Use of psychoactive substances in adolescents.

- Depression in adolescents
5.2 Método de estudio

Para la siguiente investigacion se utilizd el método de sintesis bibliografica, que
consiste en elegir, analizar y resumir fuentes bibliograficas pertinentes relacionadas con un
tema especifico, con el propdsito de describir el estado actual del conocimiento o la situacion
de dicho tema, manteniendo el contenido original sin alterarlo, respetando las ideas originales,
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pero expresandolas con palabras propias (Sarasola, 2023). También se hara uso del método

deductivo, inductivo y analitico.
5.3. Enfoque, tipo y disefio de investigacion

La investigacion se realizd con un enfoque cuantitativo, el mismo que permitio
recopilar, analizar y probar hipétesis bajo la modalidad de datos numéricos y analisis
estadistico la misma que llevara resultados generales con evidencia cientifica con la finalidad

de comprender el fenémeno de estudio (Hérnadez y Mendoza, 2018).

Para la investigacion se aplicé el tipo explicativo y correlacional, explicativo porque se
enfoco6 en analizar las causas subyacentes de los fenémenos, sefial6 la descripcion o relacion
entre variables y correlacional debido que respondié a preguntas especificas dentro de un
contexto, asociando el fendmeno a dos 0 més variables para entender mejor por qué ocurre y

en qué condiciones se relaciona con dichas variables (Universidad de Guanajuato, 2021).

Se empleo un disefio no experimental, debido a que ningin momento se manipul6 las
variables, tomando en cuenta que su caracterizacion no manipula deliberadamente las
variables, por cuanto se basa en la observacion de fendémenos tal y como se dan en su contexto

natural para después analizarlos. (Dzul , 2019).

La investigacion fue de corte transversal, ya que se centrd en analizar datos en un

momento especifico (Stewart, 2024).

5.4 Poblacion y muestra
5.4.1 Poblacion
Se selecciono bajo los parametros del método prisma 55 articulos cientificos que ofrecieron
informacion sobre el consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en la depresion de
los adolescentes en la cual se incluyeron fuentes primaras (libros) y secundarias (articulos
cientificos) presentadas por las siguientes bases de datos: Scielo, Dialnet, Science Direct,
Redalyc, ProQuest y Pubmed, usando palabras clave tales como “consumo de sustancias”,
sustancias psicoactivas”, “depresion”, “depresion y consumo”
5.4.2 Muestra
El muestreo fue a conveniencia, basado en los criterios de inclusion y exclusion definidos por

el investigador. Se realizo la seleccion de 19 articulos con la participacion de 5584
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participantes, de las siguientes recolecciones de datos Scielo (9 articulos), Dialnet (4
articulos), Science Direct (1 articulo), Redalyc (4 articulos), y Pubmed (1), los cuales
tuvieron relevancia cientifica para el trabajo investigativo, de la manera que se empled el
diagrama de flujo PRISMA para la seleccion de documentos por lo que se consideraran los
siguientes criterios:

Criterios de Inclusion

¢ Estudios que tengan informacion para concretar los objetivos establecidos en la
investigacion.

e Articulos cientificos de los ultimos 10 afios.

e Publicaciones registradas en inglés y espafiol.

e Articulos de libre acceso.

e Articulos con ISBN

e Articulos cientificos de investigaciones realizadas Colombia, Brasil, Ecuador,

Venezuela, Pert, México, Espafia y Cuba y Chile.
Criterios de Exclusion

e Estudios que no guarden relacion con el tema de investigacion.
e Atrticulos publicados fuera del periodo previsto.

e Literatura gris y que no estén en el idioma establecido.

e Documentos con acceso restringido.

e Estudios experimentales.

e Articulos que no correspondan al area geografica de investigacion.

5.5 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica

Se utilizo la sistematizacion bibliografica herramienta que permite organizar de forma
ordenada la informacién de los articulos cientificos recopilados, permite clasificar y analizar
los datos de manera eficiente, facilitando la revision de la literatura para el estudio (Gémez

Luna et al., 2014).

Instrumento
Para estructurar y documentar el proceso de sintesis bibliografica, se utilizo el
instrumento denominado PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and

Meta-Analyses), el cual es una herramienta disefiada para mejorar la transparencia y la calidad
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de los informes de revisiones sistemdaticas y metaanalisis. El diagrama PRISMA guia a los
autores para que documenten claramente tres aspectos fundamentales: la justificacion de la

revision, la metodologia empleada y los resultados obtenidos (Matthew et al., 2020).

5.6 Tratamiento, analisis y presentacion de los datos recolectados

La recopilacion de datos se llevo a cabo en dos fases: en primer lugar, se aplico el
diagrama de flujo PRISMA (Anexo 1) para elegir los articulos que cumplan con los criterios
de inclusion y exclusion del estudio, después, se extrajeron los resultados principales de estos
articulos utilizando la matriz de desmontaje y condensaciéon de datos (Anexo 2), los datos
obtenidos fueron posteriormente expresado a través de tablas de frecuencia, graficas o

diagramas de barra con la finalidad de mostrar informacién de manera detallada y ordenada.

5.7 Procedimiento
La investigacion se llevo a cabo mediante cuatro fases, las cuales se detallan a

continuacion:
Fase 1

Se realiz6 la busqueda inicial de los articulos con la finalidad de recolectar informacion
referente al consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en la depresion de los
adolescentes mediante busqueda bibliografica utilizando palabras claves como: consumo de
sustancias, sustancias psicoactivas, consumo de sustancias en adolescentes, depresion,
depresion en adolescentes, depresidn y consumo de sustancias a través de las siguientes bases

de datos: Scielo, Dialnet, Redalyc, Science Direct y Pubmed.
Fase 2

La seleccion de documentos se llevo a cabo mediante la aplicacion del Diagrama de
Flujo PRISMA, anexo 1, asegurando que se cumplan los criterios de inclusion y exclusion

definidos en el estudio.
Fase 3

Luego se realiz6 una revision sistematica de los datos necesarios para la investigacion,
que incluira el titulo del estudio, los autores, el afio de publicacion, la poblacidn, la muestra y

los resultados, utilizando la matriz de desmontaje, anexo 2.

Fase 4
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El trabajo investigativo permiti6é identificar, analizar e interpretar la informacion
recopilada con el objetivo de establecer los resultados, discusion, conclusiones y

recomendaciones del tema investigado.

5.8 Aprobacion del Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos (CEISH)

El estudio no requirio la aprobacion del CEISH, debido a que no representa ningln tipo
de riesgo para los participantes, esto en correspondencia con el Art. 36 y 57 del Reglamento
del Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos de la Universidad Nacional de Loja
(2023), en los que se indicod que las investigaciones sin riesgo son aquellos en los que no se
realiza ninguna modificacion o intervencion sobre variables bioldgicas, posologicas y sociales,

y cuya recoleccion de datos se realiza en bases abiertas o publicas.
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6. Resultados
Objetivo general
Determinar la relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion de

los adolescentes.

Tabla 1. Relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion de los adolescentes.

N° Autor/es Lugar Poblacién Resultado
1 (Diaz Atienzay Diaz Espafia  Revision bibliografica, 177 e Se evidencié que el
Blanquez, 2015) documentos. consumo de sustancias
en cualquiera de sus
modalidades

comportaba un riesgo
importante para la
presentacion  posterior
de uso de otras drogas,
la aparicion de un

trastorno depresivo
mayor, conductas
disociales y trastornos
borderline de la

personalidad, dentro del
estudio los participantes
gue fumaban  con
frecuencia, presentaban
mayor  comorbilidad
entre tristeza, ansiedad
y depresion.

e Los fumadores
presentaron mas
sintomas depresivos
efectivamente, el
consumo de tabaco
correlacionaba
positivamente con los
sintomas  depresivos,
aunque esta asociacion
no fue significativa
entre categorias.

2 (Contreras Oliveet Cuba Estuvo constituido por 88 e Los pacientes mostraron
al., 2020) pacientes con  edades sintomas de ansiedad y
comprendidas entre los 18 y

depresion, y la duracion
del consumo estuvo
vinculada a la gravedad
de los sintomas. A

65 afios.

mayor intensidad
emocional, mayor
probabilidad de
consumo.
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Tabla 1. Relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion de los adolescentes.

N° Autor/es Lugar Poblacion Resultado
3 (Carrasco Cifuentes Meéxico 197 estudiantes de arte e La relacion entre el
etal., 2020) consumo de sustancias

psicoactivas y la
depresion en los

adolescentes puede
explicarse porgue
ambos comparten

factores como el estrés,
conflictos familiares y
traumas, que los

predisponen a
desarrollar estas
condiciones.

4 (Cuesta Mosquera  Ecuado 40 articulos de Revision e Cualquier uso de
etal., 2022) r bibliogréfica. sustancias ~ psicoactiva
se considera un
comportamiento de alto
riesgo, ya que puede
tener efectos nocivos
para la salud y aumenta
significativamente  la
probabilidad de
desarrollar abuso o
dependencia a largo
plazo. Este patron de
consumo no solo afecta
el bienestar fisico y
emocional, sino que
también perpetia vy
agrava los sintomas
depresivos, creando un
circulo vicioso dificil de
romper. Por tanto, la
influencia  de las
sustancias psicoactivas
en adolescentes con
depresion  no  solo
empeora su  estado
mental, sino que
compromete su
desarrollo integral y su
calidad de vida futura.
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Tabla 1. Relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion de los adolescentes.

N° Autor/es Lugar Poblacion Resultado
5 (Rojas Piedra et al., Ecuado 174 participantes 80 e La  depresion, la
2020) r estudiantes, 80 padres de ansiedad y la adiccion

familia, 12 docentes y 2

. estan estrechamente
integrantes del DECE de

; relacionadas, los

la Unidad 12 de febrero de dol
la ciudad de Zamora. adolescentes con
depresion suelen

recurrir al consumo de
sustancias para aliviar
su malestar, lo que
inicialmente puede
brindarles alivio, pero
con el tiempo, el abuso
de estas sustancias
agrava la depresion.

Nota: Informacion recopilada de Diaz Atienza et al. (2015); Contreras Olive et al. (2020); Carrasco
Cifuentes et al. (2020); Cuesta Mosquera et al. (2022); Rojas Piedra et al. (2020).

Con la informacion obtenida de los articulos seleccionados, se determina que existe
evidencia cientifica que da respaldo al estudio del consumo de sustancias psicoactivas y
relacion en la depresion de los adolescentes. Se utilizaron 5 investigaciones realizadas en paises
como realizadas en Colombia, Ecuador, Espafia y Cuba, en las que se estudiaron 480
participantes. Se establece que el consumo de sustancias psicoactivas se relaciona en la
depresion de los adolescentes porque existen factores como el estrés, conflictos familiares y

traumas que predisponen la relacién que existe entre el consumo de sustancias y la depresion.
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Objetivo Especifico 1
Identificar la prevalencia y etiologia del consumo de sustancias psicoactivas en

adolescentes.

Tabla 2. Prevalencia y etiologia del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes.

PCSP ECSP
Sustancias % Etiologia %
psicoactivas
Alcohol 48,30 Factores personales 65,00
Tabaco 17,68 Factores sociales 20,00
Marihuana 10,30 Factores familiares 15,00
Psicofarmacos 6,00
Heroina 6,00
Extasis 6,00
Cocaina 3,62
Otros 1,10
Inhalantes 1,00
Total 100.00 Total 100.00

Nota: informacion recopilada: Carrasco Cifuentes et al. (2020); Villa Zapata et al. (2024); Contreras
Olive et al. (2020); Pavdn Ledn et al. (2020); Moreno Carmona y Palomar Lever; (2017) Cevallos
Villamar y Lépez Aristica, (2023); Rojas Piedra et al. (2020); Reyes Ruiz et al. (2019); Mendoza
Carmona y Vargas Pefia (2017); Alvarez Lopez et al. (2020); Alvarez Martinez (2021); Contreras Olive
et al. (2020)Se agregan las siguientes abreviaturas para prevalencia del consumo de sustancias
psicoactivas (PCSP) y etiologia del consumo de sustancias psicoactivas (ECSP).

Prevalencia
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Figura 1. Prevalencia del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes

En el analisis de los 12 articulos revisados, que incluyé a 1,893 personas, se identificé la

prevalencia en el consumo de sustancias psicoactivas con los siguientes resultados: alcohol,
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48,3%; tabaco, 17,68%; y marihuana, 10,30%. Estas sustancias destacan como las mas
consumidas o las mas prevalentes en los adolescentes. Los psicofdrmacos, la heroina y el éxtasis
presentan una prevalencia del 6,00 %, y la cocaina alcanza un 3.62 %, clasificAndose en un nivel
medio de prevalencia. Por altimo, otras sustancias 1,10% y los inhalantes 1,00% muestran

niveles bajos de significancia en el consumo.

Etiologia

m Factores personales  ® Factores sociales ~ ® Factores familiares
Figura 2. Etiologia del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes.

La etiologia del consumo de sustancias psicoactivas revisada en12 articulos en el que
se estudio a 1893 personas, sugiere la presencia de factores personales en un 65% de, el 15%

de factores familiares y el 20% de factores sociales.
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Objetivo Especifico 2

Establecer los factores psico-sociales predisponentes de la depresion en adolescentes.

Tabla 3. Factores psico-sociales predisponentes de la depresion en adolescentes.

Factores psico-sociales predisponentes %
Consumo y abuso de sustancias 39,00
Contexto socio-cultural y econémico 23,00
Estrés 10,00
Antecedentes personales 10,00
Sentimientos de soledad y de rechazo 8,00
Baja autoestima 7,00
Antecedentes cognitivos 3,00
Total 100.00

Nota. Informacién recopilada Leyva Jiménez et al. (2015); Diaz Atienza y Diaz Blanquez (2015);
Bermudez (2018); Gonzélez Lugo et al. 2018); Amemiya Hoshi et al. (2022); Cuesta Mosquera et al.
(2022); Crockett y Martinez (2023).
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Figura 3. Factores psico-sociales predisponentes de la depresidn en adolescentes

De acuerdo con el andlisis de los resultados obtenidos en los 6 articulos revisados, que
incluyeron a 1,668 participantes, se identificaron diversos factores psicosociales
predisponentes de la depresion. Entre estos, el consumo y abuso de sustancias destaca como el
principal desencadenante, con un 39,00 %, lo que resalta la fuerte relacion entre las adicciones
y el deterioro de la salud mental. Esto puede explicarse porque el abuso de sustancias no solo
afecta el equilibrio quimico del cerebro, sino que también incrementa la vulnerabilidad

emocional y social. El contexto socio-cultural y econémico representa el 23,00%, lo que
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subraya cdémo condiciones adversas como la pobreza, la falta de oportunidades y la
marginacion social generan estrés crénico, afectando el bienestar mental. Factores como el
estrés y los antecedentes personales representan el 10,00% siendo también significativos, ya
que situaciones como la sobrecarga laboral, conflictos familiares o traumas pasados pueden
convertirse en catalizadores de la depresion. Asi mismo, los sentimientos de soledad y rechazo
con el 8,00% junto con la baja autoestima 7,00%, reflejan la importancia del entorno emocional
y relacional en la aparicion de la depresion. Finalmente, los antecedentes cognitivos,
representados el 3,00%, destacan cémo los patrones de pensamiento negativos y las creencias
limitantes pueden predisponer a las personas a esta condicion. En conjunto, estos factores
muestran que la depresién es el resultado de una interaccion compleja entre el entorno, las

experiencias individuales y las caracteristicas personales.
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Objetivo especifico 3

Disefiar una guia informativa que aborde informacion sobre las causas, efectos,
estrategias de prevencion y apoyo sobre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion
en adolescentes.

Guia informativa

Entendiendo y Previniendo el Consumo de Sustancias Psicoactivas y la Depresion en

Adolescentes
Introduccion

La adolescencia es una etapa de cambios fisicos, emocionales, considerandose una
etapa vulnerable a factores de riesgo que afectan su salud mental, como el consumo de
sustancias y la depresidn. Segun Rojas et al. (2020), el consumo de sustancias psicoactivas
puede ser un mecanismo de afrontamiento para la depresion, pero también puede empeorar sus

sintomas.

El consumo de sustancias psicoactivas se intensifica globalmente, manifestando un
aumento constante que genera preocupacién por su significativo impacto en la salud publica
(Benavides Mora et al., 2023).

La creacion de la presente guia informativa es una herramienta clave para ayudar a los
adolescentes a entender como el consumo de sustancias psicoactivas puede influir en su salud

mental, especialmente en relacion con la depresion.
Justificacion

La relacion entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion en adolescentes
es un fendomeno alarmante, que ha aumentado en las Gltimas décadas. La prevalencia del
consumo de sustancias como el alcohol, el tabaco y la marihuana, junto con los elevados indices
de trastornos depresivos entre los jovenes, requiere un enfoque preventivo y educativo para

mitigar estos problemas.

Esta situacion requiere la implementacion de programas de intervencion temprana que
integren de manera activa a la familia, las instituciones educativas y los servicios de salud
mental, con el motivo de fortalecer las habilidades de afrontamiento, mejorar la autoestima y

la resiliencia, fomentar redes de apoyo efectivas y promover estilos de vida saludables.
Objetivos
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Objetivo General:

Proporcionar informacién integral sobre las causas, efectos y estrategias de prevencion

del consumo de sustancias psicoactivas y la depresion en adolescentes.
Objetivos Especificos:

e Informar sobre los factores de riesgo que contribuyen al consumo de sustancias
psicoactivas y la depresion en adolescentes.

e Promover la adopcién de habilidades de afrontamiento y resiliencia para prevenir la
depresion y el abuso de sustancias.

e Brindar herramientas practicas de apoyo para aquellos adolescentes que enfrentan estos
problemas.

Unidad 1: Causas y Efectos del Consumo de Sustancias Psicoactivas y la Depresion
Conceptualizaciones

Sustancias Psicoactivas: Son sustancias que alteran el estado mental, emocional y
conductual. Estas incluyen drogas legales como el alcohol, el tabaco e ilegales como la
marihuana, cocaina, heroina. Vinueza Vera 'y Cedefio Barreto (2024), el uso de estas sustancias
puede desencadenar o agravar trastornos mentales, como la depresion. Los conflictos familiares

y la presion social constituyen factores determinantes que impulsan el consumo de drogas.

Depresion: Es un trastorno mental que afecta la forma en que los adolescentes sienten,
piensan y manejan las actividades diarias. Segun Peréz Peréz et al. (2021), los adolescentes con
depresion tienen mayor probabilidad de consumir sustancias psicoactivas como una forma de

escape.
Causas

Factores personales: Son todas aquellas caracteristicas de una persona para que se
involucre en el consumo de drogas o que genere consecuencias significativas en su vida
(Instituto de adicciones, 2019). La ansiedad y la baja autoestima aumentan el riesgo de

consumo de drogas y adiccion.

Entorno social y familiar: Relaciones familiares sustentadas bajo la comunicacion
efectiva y un ambiente armodnico constituye la base para el desarrollo integral del adolescente
(Guzmén Marin, 2017). Por lo tanto, la falta de apoyo social o familiar expone factores que

aumentan el riesgo de depresion y el consumo de drogas.
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Presion de grupo: Los adolescentes enfrentan factores de riesgo y proteccion en su
grupo de pares, que pueden influir en el inicio y mantenimiento del consumo de sustancias.
(Galvan-Soto et al., 2023).

Efectos del Consumo de Sustancias y la Depresion

Efectos fisicos: El consumo prolongado de sustancias psicoactivas puede generar

enfermedades crdnicas como problemas cardiacos, hepaticos y respiratorios.

Efectos mentales: El abuso de sustancias psicoactivas puede contribuir a un ciclo de

depresion persistente, exacerbando los sintomas emocionales, como la tristeza y la fatiga.

Efectos sociales: La interaccion social de los adolescentes puede verse afectada,

generando conflictos familiares, problemas académicos y aislamiento social.
Unidad 2: Estrategias de Prevencion y Apoyo
Estrategias de Prevencion

Educacion sobre los riesgos del consumo: Es fundamental ofrecer informacién
precisa sobre las consecuencias del consumo de sustancias a corto y largo plazo. Mayo Clinic
(2023), refiere que el inicio suele manifestarse en contextos sociales como una préactica
recreativa, sin embargo, esta exposicion puede evolucionar gradualmente hacia un patron de

consumo mas frecuente.

Desarrollo de habilidades emocionales: Fomentar la inteligencia emocional es la
capacidad de reconocer, comprender y gestionar las emociones propias, lo que permite
desarrollar autodisciplina y autocontrol en la vida diaria (Santa Cruz y D'Angelo, 2020).

Fomento de la autoestima: Los adolescentes con una autoestima positiva determinan
de mejor manera el bienestar psicoldgico y facilita la adaptacion social durante el desarrollo de
la identidad (Diaz Falcon et al., 2018).

Apoyo familiar y social: Si bien la familia constituye la principal barrera protectora
contra el consumo de sustancias, también puede transformarse en un factor de riesgo cuando
el entorno familiar es desfavorable (Moreno, 2018). Por ello, un entorno familiar y social

saludable es fundamental para el desarrollo integral de los adolescentes.

Apoyo en la Prevencion de la Depresion
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Terapias psicoldgicas: La psicoterapia es un enfoque terapéutico para tratar problemas
de salud mental a través un profesional de la salud mental, como el psicologo o el psiquiatra,
con el objetivo de mejorar el bienestar emocional y desarrollar estrategias de afrontamiento
durante el proceso que conlleva el asesoramiento o tratamiento (Mayo Clinic, 2023).

Fomentar actividades recreativas: Participar en actividades de ocio saludables, tienen
un impacto positivo en el bienestar psicolégico, ya que contribuyen a la reduccion del estrés y
la ansiedad percibida (Gualotufia Begay y Sandoval Jaramillo, 2022). Por lo tanto, que ayudan
a mejorar el estado de a&nimo y la salud mental en general, promoviendo una mejor calidad de

vida.

Reduccion del estrés: Practicar técnicas de relajacion y manejo del estres, como la
meditacién y la respiracion profunda, ayuda a los adolescentes a controlar sus emociones y
evitar el consumo de sustancias como forma de escape, es importante contar con la guia de un

profesional.
Unidad 3: Apoyo Psicolégico y Terapéutico
Técnicas de Afrontamiento y Resiliencia

Desarrollo de habilidades de afrontamiento: Consiste en ensefiar a los adolescentes
estrategias efectivas para manejar el estrés, los conflictos y otras adversidades de manera
saludable y constructiva (Moreno, 2018). Estas herramientas les permiten enfrentar desafios
emocionales y sociales sin recurrir al consumo de sustancias, promoviendo respuestas positivas

como la resolucion de problemas, la regulacién emocional y el fortalecimiento de la autoestima.

Redes de apoyo: Permite fomentar la participacién activa en grupos de donde los
adolescentes puedan compartir sus experiencias y obtener ayuda emocional de sus comparieros

y profesionales.

Establecer Metas Realistas y Significativas: Establecer metas realistas significa
definir objetivos que puedan alcanzar y que se adapten a sus habilidades y necesidades;

establecer objetivos realistas previene la frustracion y sostiene la motivacion al ser alcanzables.

Adoptar habitos saludables: Priorizar acciones que promuevan el bienestar fisico y
emocional de manera integral, lo que implica adoptar h&bitos como dormir lo suficiente,

mantener una alimentacion balanceada y realizar actividad fisica regularmente.
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Asesoramiento psicologico individual: El apoyo psicologico personalizado es
fundamental para los adolescentes que enfrentan depresion y consumo de sustancias
psicoactivas, ya que les brinda herramientas adaptadas a sus necesidades individuales. A través
de la orientacion profesional, pueden desarrollar estrategias de afrontamiento, mejorar su

bienestar emocional y reducir el riesgo de recaidas.
Conclusion

El consumo de sustancias psicoactivas y la depresidn son problemas frecuentes en los
adolescentes, pero su impacto puede reducirse con educacion, apoyo adecuado y estrategias
preventivas. Es clave el apoyo mutuo de las familias y educadores, que estén informados y
preparados para abordarlos de manera efectiva. Esta guia psicoeducativa proporciona
informacion y herramientas précticas para ayudar a los jovenes a afrontar estos desafios,

fortaleciendo su bienestar emocional, social y fisico a largo plazo.
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7. Discusion

En relacion al primer objetivo especifico que busca identificar la prevalenciay etiologia
del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes, se constatd que prevalece el consumo
de alcohol con el 48,3, seguido del tabaco con el 17,68%; y la marihuana con un 10,30%, se
destacan como las mas prevalentes en el consumo de sustancias psicoactivas en los
adolescentes. Los psicofarmacos con el 6,00%, la heroina el 6,00% Yy el éxtasis 6,00% y la
cocaina alcanza un 3.62 %, clasificandose en un nivel medio de prevalencia. Por altimo, otras
sustancias 1,10% y los inhalantes 1,00% muestran niveles bajos de significancia en el consumo.
Rojas Piedra et al. (2020), afirman que las sustancias mas consumidas en los adolescentes son
el alcohol con un 44%, el tabaco con un 24%. Por otra parte, Tena Suck et al. (2018)
argumentan que, si bien el alcohol y el tabaco son sustancias comunes entre los adolescentes,
el consumo de marihuana supera al tabaco en ciertas regiones, alcanzando una prevalencia del
20 %, especialmente en areas urbanas. Este hallazgo difiere de los resultados presentados,
donde el tabaco 17,68 % supera al consumo de marihuana 10,30 %, ademas destacan que el
consumo de sustancias como los psicofarmacos y los inhalantes, aunque menos prevalentes en
su conjunto, tienen un impacto significativo en adolescentes que enfrentan problemas
emocionales severos, una perspectiva que da mayor peso al contexto emocional y no solo a los
porcentajes generales de consumo por lo cual sugieren que los patrones de consumo pueden
variar considerablemente segun el entorno geografico y las caracteristicas emocionales de los

adolescentes.

Para cumplir con el segundo objetivo especifico, que consiste en identificar los factores
psicosociales predisponentes de la depresion en adolescentes, los resultados destacan los
factores mas relevantes. Entre ellos, se encuentran: el consumo y abuso de sustancias con el
39,00%, el contexto socio-cultural y economico representa el 23,00%, el estrés y los
antecedentes personales muestran un porcentaje del 10,00%, sentimientos de soledad y de
rechazo 8,00%, baja autoestima 7,00%, antecedentes cognitivos representado el 3,00%. Para
Gonzélez Lugo et al. (2018), sefialan que el consumo y abuso de sustancias se presenta como
un riesgo claro en los adolescentes, agregando que cause que la depresion en la persona se
agrave de la manera que afecte las actividades. Para Carrasco Cifuentes et al. (2020), existen
varios factores que predisponen la depresion, no en si solo el consumo de sustancias
psicoactivas, por ende, sefiala que los factores personales, psiquiatricos, familiares, factores
sociales y escolares son factores que se presentan en los adolescentes. Cuesta Mosquera et al.

(2022), plantean que, aungue el consumo y abuso de sustancias es un factor importante, su
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impacto en la depresion de los adolescentes es secundario en comparacion con la influencia de
factores familiares. Segun su investigacion, la falta de apoyo emocional, la presencia de
conflictos familiares y la exposicion a entornos disfuncionales tienen un peso

significativamente mayor en el desarrollo de la depresion.

Para dar cumplimiento al objetivo general que busca determinar la relacion entre el
consumo de sustancias psicoactivas y la depresion en adolescentes, los resultados obtenidos
evidencian que dicha relacion esta influenciada por factores como el estrés, los conflictos
familiares y los traumas. Estos elementos actlan como predisponentes que fortalecen la
conexidn entre el consumo de sustancias psicoactivas y la aparicion o agravamiento de la
depresion en esta etapa de desarrollo. Diaz Atienza y Diaz Blanquez (2015), evidencian que el
consumo de sustancias en cualquiera de sus modalidades conforma un riesgo importante para
la presentacion de depresion o la aparicion de un trastorno mental. Contreras Olive et al. (2020),
relacionan la depresién, la ansiedad y la conducta adictiva, los adolescentes deprimidos a
menudo usan sustancias para mitigar su malestar, lo que les brinda alivio temporal, pero a largo
plazo intensifica los sintomas de la depresion. Carrasco Cifuentes et al. (2020), cuestionan que
no existe relacion directa entre el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion a manera
que sefala son factores diferentes y se producen de modo como las personas sobrelleven cierta

situacion de consumo o una etapa de depresion.

Los analisis estadisticos realizados destacan que la relaciéon entre el consumo de
sustancias psicoactivas y la depresion en adolescentes es directa influenciada por factores
individuales y contextuales. Mientras algunos estudios evidencian una conexion bidireccional,
otros sugieren que esta relacion depende de circunstancias especificas. Por lo tanto, es
importante abordar ambas problematicas de manera integral, teniendo en cuenta las emociones

de los adolescentes, asi como su entorno social y familiar.
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8. Conclusiones
La investigacion bibliografica realizada presenta resultados claves. A continuacion, se

exponen las conclusiones principales de cada objetivo.

Se evidencia la relacion que existe entre el consumo de sustancias psicoactivas y la
depresion en adolescentes, debido a que factores individuales, familiares y del contexto que
son incidentes principales de la depresion, predisponen el consumo de sustancias psicoactivas,

gue a su vez agravan los sintomas depresivos.

El andlisis de la investigacion permite identificar que el alcohol, el tabaco y la
marihuana son las sustancias psicoactivas mas consumidas entre los adolescentes, mientras que
otras sustancias, como los psicofarmacos y los inhalantes, presentan un consumo
significativamente menor. Por otra parte, la etiologia del consumo de sustancias se encuentra
influenciada principalmente por factores personales, factores sociales y familiares, lo que

destaca la complejidad detras de esta problematica.

Se identifican diversos factores psicosociales que desempefian un papel fundamental
en la aparicion de la depresion en adolescentes, destacando el abuso de sustancias, las
condiciones socioeconémicas y culturales, el estrés y las experiencias personales como los

principales elementos de riesgo que predisponen la depresion en adolescentes.

Con base en los resultados obtenidos, se disefi6 una guia informativa que ofrece
informacion clara y accesible sobre las causas, efectos y estrategias de prevencion y apoyo

relacionadas con el consumo de sustancias psicoactivas y la depresion.
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9. Recomendaciones
Es fundamental implementar talleres psicoeducativos en donde se aborden temas
como: caracteristicas de una conducta adictiva, mitos sobre las drogas, términos
principales, los efectos de las drogas a nivel cerebral, ciclo de la adiccion, tipos de
consumidor y, por altimo, indicar que el dafio que causa las drogas en el individuo es
irreversible a tal punto de que la adiccion llega a convertirse en una enfermedad que no

tiene cura, pero si tratamiento.

Implementar programas de intervencion integral que combinen estrategias de
prevencion del consumo de sustancias psicoactivas asi mismo fomentar campafias
educativas y de sensibilizacion dirigidas a adolescentes, padres y docentes, que promuevan
el conocimiento sobre los riesgos asociados al consumo de sustancias psicoactivas y su

relacion con factores personales, sociales y familiares.

Se sugiere implementar acciones que fortalezcan el entorno psicosocial de los
adolescentes, mediante la implementacion de programas educativos y actividades
culturales inclusivas que promuevan la integracion social y el bienestar emocional de los

adolescentes.

Se recomienda difundir la guia informativa a través de diversos medios de
comunicacion, como plataformas digitales, redes sociales, talleres con el objetivo de
informar a toda la comunidad, especialmente a los adolescentes, sobre los riesgos del
consumo de sustancias psicoactivas y la depresion, promoviendo la concientizacion y la

prevencion en diferentes entornos.
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Anexo 2. Matriz de desmontaje y condensacion de datos

OBJETIVO ESPECIFICO 1: Identificar la prevalencia y etiologia del consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes.

Nro Autor/es Ao Lugar Titulo Poblacion Resultados Link

1 (Carrasco 2020 Colombia Consumo de Participaron 675 adolescentes e La sustancia de mayor consumo por los http://saber.
Cifuentes sustancias de estudiantes es el alcohol, seguida por el — ucv.ve/ojs/i
et al., psicoactivas, factores la Region Andina de Colombia. cigarrillo. Existe relacion entre el ndex.php/re
2020) psicosociales y consumo de sustancias psicoactivas por V_aavft/arti

rendimiento parte de los adolescentes y los factores cle/view/19
académico en psicosociales, personales, psiquiatricos, 447
adolescentes familiares, recreacién y tiempo libre por
colombianos. riesgo moderado.

2 (Villa 2024 Colombia  Factores asociados al ~ Exploracion documental de 20 e Los factores psicosociales que influyen https:/dspa
Zapata et consumo de SPA en referencias bibliograficas. en el consumo de sustancias psicoactivas ~ce.tdea.edu.
al., 2024) adolescentes y la se  encuentran  los  siguientes, co/bitstrea

importancia del dependencia emocional, estilos de m/handle/td
contexto familiar. apego, dificultades en la regulacion €a/5392/Tr
emocional, estado de animo negativo y abajo%?20d
trastornos de conducta asociados al €%20grado
consumo de sustancias psicoactivas en  %20pdf.pdf
adolescentes. ?sequence=
1&isAllow
ed=y

3 (Contrera 2020 Cuba Ansiedad y depresion  Estuvo constituido por 88 e Ladistribucion de los participantes de https://rev
s Olive et en pacientes adictosa  pacientes ~con edades acuerdo a las sustancias consumidas en ~ medmilitar.
al., 2020) sustancias comprendidas entre los 18 y 65 los 30 dias previos al estudio mostr6 sld.cu/inde

psicoactivas. anos. que el alcohol y sus derivados fue el %
mas empleado (45; 51,1 %), seguidode  ,0o/464

los psicofarmacos (29; 33,0 %). Las
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https://dspace.tdea.edu.co/bitstream/handle/tdea/5392/Trabajo%20de%20grado%20pdf.pdf?sequence=1&isAllowed=y

drogas emergentes (5; 5,7 %) fueron las
menos reportadas.

(Pavén 2021  México Factores asociados al 197 estudiantes de arte Los resultados del consumo de drogas ~ https://ww
Leon et consumo de drogas en legales e ilegales en estudiantes w.scielo.or
al., 2020) estudiantes de Artes. revelaron que este se asocia a factores ~ 2-Mx/pdi/ns
psicosociales como la disfuncion %
familiar, baja autoestima y escaso Ns-14-28-
autocontrol. 00212.pdf
(Moreno 2017 Colombia  Factores familiaresy 20 estudiantes El estudio muestra que factores https://ww
Carmona psicosociales psicosociales como: la ausencia del w.redalyc.o
y asociados al consumo padre por abandono, la falta o escasa ra/pdf/284/
Palomar de drogas en comunicacién, autonomia, control 284545460
Lever adolescentes conductual 'y apego seguro, se 01.pdf
’ ' representa como factores importantes en
2017) los adolescentes para el uso o abuso de
drogas.
(Cevallos 2023  Ecuador Influencia del 130 adolescentes escogidos de e  De los estudiantes que consumen alguna  https:/recia
Villamar consumo de sustancias la poblacidn total. sustancia psicotropica, 17,7% que afirma  muc.com/in
y Lopez psicotropicas en la Estudiantes de 8vo, 9no de que consumen alcohol, y el 0.8% afirma  gex php/RE
Aristica, salud  mental de educacion bésica, 1ro, 2do y consumir cocaina. CIAMUC/a
2023) adolescentes de la 3ro de Bachillerato. -
Unidad Educativa ricle/view/
Guaranda N.° 43 de 1222
Portoviejo.
(Rojas 2020  Ecuador El consumo de 174 participantes 80 Las sustancias mas consumidas en los  https://ww
Piedra et sustancias psicoactivas ~ estudiantes, 80 padres de adolescentes de este estudio son el w.redalyc.o
al., 2020) y su influencia en el familia, 12 docentes y 2 alcohol con un 44%,_el tabaco con un rafiournal/s
desarrollo integral. integrantes del DECE de la 24%, un 15% la marihuana, la heroina 736573667

Unidad 12 de febrero de la
ciudad de Zamora.

4%, el éxtasis con 4%, asi mismo la
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https://www.redalyc.org/journal/5736/573667940004/html/

8

(Reyes
Ruiz et
al., 2019)

2019

Colombia

Factores psicosociales
asociados al consumo
de sustancias
psicoactivas en
jévenes universitarios

entre los 16 y 24 afios.

97 estudiantes
semestre del
Psicologia.

de quinto
programa de

cocaina con un 4%, un 3%
tranquilizantes y otro tipo de sustancias
el 2%.

Los datos obtenidos permiten reconocer
que el 56% que equivale a 45
estudiantes, si consumen alguln tipo de
droga, mientras que el 44% que
equivale a 35 estudiantes mencionaron
que no han consumido sustancias y el
38% de los estudiantes consumieron
por primera vez algun tipo de sustancia
a los 15 afios.

Se concluyd que, entre los factores
psicosociales asociados al consumo de
sustancias psicoactivas, el factor
familiar representa uno de los agentes
de mayor influencia. Se determind que
el tipo de adaptabilidad cadtica es el de
mayor incidencia en el sistema familiar
de los estudiantes de una universidad
privada de la ciudad de Barranquilla.
El 85% de los estudiantes muestra una
mayor preferencia por el consumo de
bebidas alcohélicas; el 35% tiene
tendencia a consumir tabaco, seguido
del 15% hacia el cannabis, y el 7%
hacia anfetaminas u otros estimulantes.
Por otra parte, en el caso de
tranquilizantes o pastillas para dormir,
la poblacién manifiesta un 2% de
preferencia en su consumo. En cuanto
al consumo de cocaina, se refleja un 2%
y, por ultimo, un 1% muestra agrado
por los inhalantes.

940004/ht
ml/

https://dialn
et.unirioja.e
s/servlet/art
iculo?codig
0=9004382
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9 (Mendoz
a
Carmona
y Vargas
Pefia,
2017)

10  (Alvarez
Lopez et
al., 2020)

11 (Alvarez
Martinez,
2021)

2017

2020

2021

Venezuela

Colombia

Colombia

Factores psicosociales
asociados al

consumo y adiccién a
sustancias
psicoactivas.

Factores psicosociales
asociados al consumo

de sustancias
psicoactivas en
adolescentes de

Pereira, Colombia.

Factores psicosociales
asociados al

consumo de sustancias
en estudiantes de

una universidad
publica.

Revision Documental

235 estudiantes de un colegio
publico, entre 10 y 19 afios de

edad.

Estuvo constituido por quince
estudiantes, quince padres de

familiay

diez docentes dando un total

de 40 participantes.

Son numerosos los estudios cientificos
que sefialan el papel que juegan los
factores psicosociales, tales como la
relacion con los pares, habilidades
emocionales, la privacion econémica y
social y la autoestima son determinantes
para el desarrollo de una conducta de
consumo de sustancias 0 generar una
adiccion.

El 36,6% de la poblacién encuestada
reportd haber consumido alguna vez en
su vida algun tipo de sustancia
psicoactiva, siendo un 58,4% de género
masculino y un 41,6% de género
femenino.

Los adolescentes que afirmaron haber
consumido  sustancias  psicoactivas
alguna vez en la vida indicaron que el
16,2% consumié alcohol, el 0,9%
marihuana, el 0,4% tabaco y el 0,4%
estimulantes.

En los resultados se encontrd que dentro
de los factores que facilitan que una
persona se involucre en el consumo de
sustancias psicoactivas estan: el medio
ambiente que rodea al sujeto, la
desorganizacion social, alta
disponibilidad de alcohol, tabaco y otras
drogas, tension, estrés y la angustia
generada por factores ambientales.

https://ww
w.medigrap
hic.com/pdf
s/epsicologi
alepi-
2017/epil?
1h.pdf

DOlhttps://

doi.org/10.
22267/rus.2

02203.193

https://dialn
et.unirioja.e
s/servlet/art

iculo?codig
0=7960581
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12 (Contrera 2020 Cuba Ansiedad y depresion Estuvo constituida por 88 e Las sustancias consumidas en los 30 hitps:/rev
s Olive et en pacientes adictos a pacientes con edades dias previos al estudio mostraron que el medmilitar.
al., 2020) sustancias comprendidas entre los 18 y 65 alcohol y sus derivados fueron los mas sld.cu/inde

psicoactivas. anos. utilizados 45; 51,1 %, seguidos de los X.php/mil/a
psicofarmacos 29; 33,0 %. Las drogas rticle/view/
emergentes 5; 5,7 %) fueron las menos 492/464
reportadas.
OBJETIVO ESPECIFICO 2: Establecer los factores psico-sociales predisponentes de la depresion en adolescentes

1 (Leyva 2015  México Depresion en EIl total de 252 adolescentes e Dentro de los resultados se ha https://ww
Jiménez adolescentes y involucrados: 134 hombres y encontrado que el estrés en la relacion w.redalyc.o
etal., funcionamiento 118 mujeres en las edades madre-hija, la maduracion temprana, la rg/pdf/4577
2015) familiar. comprendidas de 15 a 19 afios. insatisfaccion con las caracteristicas /457745527

corporales y la actitud evitativa en la 004.pdf
solucion de problemas, son factores que

ponen a la mujer en mayor riesgo para
depresion.

2 (Diaz 2015 Espafa Depresion  en  la Revision bibliogréfica, 177 e Variables de contexto social, econémico  https://diaz
Atienza 'y adolescencia. documentos. y cultural junto con el autoconcepto han atienza.es/r
Diaz Revision. sido relevantes para la depresion. evista/2015
Blanquez, e El consumo de alcohol y tabaco /2015(1-
2015) conjuntamente con el rendimiento 2).pdf

académico y los trastornos del suefio se
asocian fuertemente con las causas de
depresion.

e Sentimientos de soledad y de rechazo,
escasa autoestima y sintomas somaticos
se asocian entre los sintomas depresivos.

3 (Bermude 2018 Espafia Ansiedad, depresion, La muestra del estudio esta e La autoestima establece correlaciones http://dx.do
z, 2018) estrés y autoestima en compuesta por 141 alumnos y negativas y significativas de depresion.  1.0rg/10.12

la adolescencia. alumnas de 1°y 2°de e EIl estrés se relaciona de forma 795/CP.201
relacion, bachillerato de un centro de significativa y positiva con la depresion  7.i26.03

implicaciones y

titularidad privada de la ciudad

y la ansiedad.
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(Gonzélez 2018 Meéxico
Lugo et

al., 2018)

(Amemiy 2022 Peru
a Hoshi et

al., 2022)

(Cuesta 2022  Ecuador
Mosquera
et al.,

2022)

(Crockett 2023  Chile

y
Martinez,

2023)

consecuencias en la
educacion privada.

Depresion
adolescente: factores
de riesgo y apoyo

social como factor
protector.
Victimizacion
(Bullying) seglin

enfogue de género en
adolescentes.
escolares de
Huamangay Sicuani

Tendencias  actuales
sobre la depresion,
factores de riesgo y
abuso de sustancias.

Depresion, ansiedad
generalizada y riesgo
de consumo

problematico

de  sustancias en
estudiantes
secundarios.

espafiola de Sevilla, de los
cuales, 69 eran varones 'y 72
mujeres.

113 adolescentes
pertenecientes a un sector
vulnerable de una ciudad del
noroeste de México.

1160 alumnos de

primero a quinto de secundaria
de dos colegios (privado y
publico) en Huamangay
Sicuani.

Revision documental, 40
articulos cientificas.

Participaron 2.022 estudiantes
de primero a tercero de
enseflanza media.

Las caracteristicas negativas del
contexto, los amigos y los sucesos de
vida constituyen factores de riesgo para
la depresion, los cuales son mitigados
moderadamente por el apoyo social.
Caracteristicas individuales y
contextuales constituyen factores de
riesgo que se relacionan con los
indicadores de depresion.

La victimizaciobn o acaso escolar se
asocia con problemas psicoldgicos a
largo  plazo, ocasiona  molestias
psicosomaticas soledad y depresion, y
mayor riesgo de ideas suicidas e intentos
de suicidio.

Antecedentes  personales, cognitivos,
sociales, familiares son causantes de
depresion en los adolescentes se asocia
con trastornos de conducta, trastornos de
la conducta alimentaria y abuso de
sustancias.

Problemas de salud mental, depresion,
ansiedad generalizada y riesgo de
consumo problematico de sustancias.

https://doi.o
rq/10.1114
4/Javeriana.

upsy17-
3.dafr

https://doi.

0rg/10.153
81/anales.v

83i3.21530

https://ww
w.jah-
journal.com

/index.php/j
ah/article/vi

ew/114/226

DOI:
10.32641/a

ndespediatr
\v94i2.4376
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Anexo 3. Informe de pertinencia de integracién curricular

Universidad
f Nacional Carrera de
f de Loja Psicologia Clinica
—

Oficio Nro.: UNL-FSH-CPC-2024-0007-O

Loja, 17 de diciembre de 2024

Asunto: DESIGNACION INFORME DE PERTINENCIA: Favian Santiago Quichimbo
Agila

Senora

Ana Catalina Puertas Azanza

Directora de Carrera

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA
En su Despacho

De mi consideracion:

En respuesta al Oficio que se envio a mi persona. Me permito notificar la Pertinencia del
proyecto titulado: “El consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en la depresion
de los adolescentes”, de autoria de Favian Santiago Quichimbo Agila; estudiante del VIII
ciclo de la Carrera de Psicologia Clinica, de la Universidad Nacional de Loja. Me permito
informar que, tras el analisis del documento adjunto, el Trabajo cuenta con los elementos
metodoldégicos y de estructura requeridos siendo pertinente. Este particular lo comunico
para los fines académicos necesarios.

Sin otro particular agradezco su atencién.

Atentamente,

Documento firmado electronicamente

Sra. Zhenia Maritza Muifioz Vinces
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Anexo 4. Designacion de director del trabajo de integracion curricular.
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Loja, 08 de enero de 2025

1859

Asunto: Designacion de Direccién del Trabajo de Integracion Curricular.

Psicologa Clinica

Zhenia Maritza Mufioz Vinces, Mg.Sc. i i

DOCENTE DE LA CARRERA DE PSICOLOGIA CLINICA-FSH-UNL
Presente.-

Por medio del presente, y dando cumplimiento a lo dispuesto en el Articulo 228 del
Reglamento de Régimen Académico de la Universidad Nacional de Loja, aprobado el
27 de enero de 2021" una vez que ha cumplido con todos los requisitos y considerando
que el proyecto de tesis fue aprobado; me permito hacerle conocer que esta Direccion
le ha designado Directora para el Trabajo de Integracion Curricular, titulado: “El
consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en la depresion de los
adolescentes”, de autoria del Sr. Favian Santiago Quichimbo Agila, estudiante del
VIII ciclo de la Carrera de Psicologia Clinica de la Facultad de la Salud Humana.

Segura de contar con su colaboracion le expreso mi agradecimiento.

Atentamente,

P s
1 AT
Ak oA

Dra. Ana Catalina Puertas Azanza Mgs i i
DIRECTORA DE LA CARRERA DE PSICOLOGIA CLINICA
FACULTAD DE LA SALUD HUMANA -UNL

e
G

Cle. Favian Santiago Quichimbo Agila
Archivo
APA/amrc

Calle Manuel Monteros
tras el Hospital Isidro Ayora - Loja - Ecuador
072 -571379 Ext.102
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Anexo 5. Certificado de traduccion del resumen al idioma inglés.

VAV 4

RECIPIENT NAME

Que, la traduccidon del documento adjunto solicitado por Favian Santiago Quichimbo
Agila, con cédula de ciudadania No. 1105770448, cuyo tema de investigacion se titula: EI
consumo de sustancias psicoactivas y su influencia en la depresion de los adolescentes,
ha sido realizada y revisada por quien al pie suscribe Lcda. Zhully Guachizaca Vera. La
traduccién del documento adjunto es textual y detalla todos los aspectos contenidos en
la matriz.

Faculto al portador del presente documento, hacer el uso legal para los fines necesarios.

Se lo expide en la ciudad de Loja a los veintiocho dias, mes de enero del afio 2025.

Atentamente

ZH ULLY Firmado

digitalmente por

VALERIA  ZHULLY VALERIA

GUACHIZACA

GUACHIZ vera
Fecha: 2025.01.28

ACA VERA 13:12:54 0500

Lic. Zhully Valeria Guachizaca Vera
C.l. 1900752583
Traductora

CONTACTO

CeliRoman
Loja - Ecuador

valeria.g.1031 @hotmail.com

a 0985301956
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Anexo 6. Articulo traducido al idioma espariol.

Andes pediatr. 2023;94(2):161-169
DOI: 10.32641/andespediatr.v94i2.4376

Depression, generalized anxiety and risk of problematic substance use

in high school students

ORIGINAL ARTICLE

Depresion, ansiedad generalizada y riesgo de consumo problematico de sustancias en

estudiantes secundarios

Abstract

Objective: To estimate the prevalence and comorbidity of depression, generalized anxiety, and risk of
problematic substance use in adolescents, and to examine the sociodemographic variables associated
with these mental health problems. Subjects and Method: 2,022 students from first to third year of
high school (9th to 11th grade) from 8 educational establishments in the northern area of Santiago,
Chile, participated in the study. The mean age was 15.2 years and 49.5% of the sample was female.
Sociodemographic, measures of depression (Patient Health Questionnaire-9 [PHQ-9]), generalized
anxiety (Generalized Anxiety Disorder 7-item [GAD-7]), and risk of problematic substance use (Car,
Relax, Alone, Forget, Family/Friends, Trouble [CRAFFT]) data were collected. Data were analyzed
using bivariate hypothesis testing and logistic and Poisson regression models. Results: 52.9% met
the criteria for one or more mental health problems. A total of 35.2% scored positive for depression,
25.9% for generalized anxiety, and 28.2% for risk of problematic substance use, with differences by
gender in the first two and differences by gender and age in the third. A total of 26.5% scored positive
for two or more mental health problems. Regression models showed differences in the associations
between gender, age, and not living with both parents with the mental health problems studied. Con-
clusions: There is a high prevalence and comorbidity in the three mental health problems studied.
The results show the importance of assessing comorbidity in clinical work with adolescents and the
development of transdiagnostic preventive interventions for this population.

Resumen

Objetivo: Estimar la prevalencia y comorbilidad de depresién, ansiedad generalizada y riesgo de con-
sumo problemdtico de sustancias en adolescentes, y examinar las variables sociodemograficas asocia-
das a estos problemas de salud mental. Sujetos y Método: Participaron 2.022 estudiantes de primero
a tercero de ensefianza media (9° a 11° grado) de 8 establecimientos educacionales de la zona norte
de Santiago de Chile. La edad promedio fue de 15,2 afios, el 49,5% de la muestra estuvo compuesta
por mujeres. Se recogieron datos sociodemogrificos y sobre medidas de depresion (Patient Health
Questionnaire-9 [PHQ-9]), ansiedad generalizada (Generalized Anxiety Disorder 7-item [GAD-7])
y riesgo de consumo problemitico de sustancias (Car, Relax, Alone, Forget, Family/Friends, Trouble
[CRAFFT]). Los datos se analizaron mediante contrastes de hipétesis bivariados y modelos de re-
gresion logistica y de Poisson. Resultados: El 52,9% cumplia criterios para uno o més problemas de
salud mental. El 35,2% puntud positivo para depresion, 25,9% para ansiedad generalizada y 28,2%
para riesgo de consumo problematico de sustancias, observandose diferencias por género en los dos
primeros y diferencias por género y edad en el tercero. El 26,5% puntué positivo para dos o mas
problemas de salud mental. Los modelos de regresion arrojaron diferencias en las asociaciones entre
el género, edad y no vivir con ambos padres con los problemas de salud mental examinados. Conclu-
siones: Se observa una alta prevalencia y comorbilidad en los tres problemas de salud mental exami-
nados. Los resultados dan cuenta de la importancia de evaluar la comorbilidad en el trabajo clinico
con adolescentes, y el desarrollo de intervenciones preventivas transdiagnosticas para esta poblacion.

Keywords:
Depression;
Anxiety;
Adolescent;
Mental Health;
Substance-Related
Disorders

Palabras clave:
Depresion;
Ansiedad;
Adolescente;

Salud Mental;
Trastornos
Relacionados con las
Sustancias
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Anexo 7. Guia informativa

https://www.canva.com/design/DAGclcPsF9Y/Do8scYYRaB84Pg0modlL ew/edit
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EN ADOLESCENTES
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