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Fundamento: el alcoholismo es un trastorno conductual 
crónico manifestado por excesiva ingestión de alcohol, que 
causa más del 5 % de la carga mundial de morbilidad. 

Objetivo: caracterizar el alcoholismo en la población aten-
dida en el Consultorio Médico de Familia No. 13 pertenecien-
te al área del Policlínico Docente Edor de los Reyes Martínez 
Arias del municipio Jiguaní, provincia Granma, en el año 2021.

Métodos: se realizó un estudio de tipo descriptivo y trans-
versal, cuyo universo estuvo constituido por los 36 pacientes 
diagnosticados como alcohólicos dependientes en el Con-
sultorio Médico de la Familia No. 13 perteneciente al área 
del Policlínico Edor de los Reyes Martínez Arias del municipio 
Jiguaní, en el año 2021. En el análisis estadístico se utilizaron 
variables como: edad, sexo, ocupación, funcionamiento fa-
miliar, entre otras. La información fue obtenida de las histo-
rias de salud familiar. 

Resultados: el 100 % de la población estudiada fueron 
hombres. El 44,4 % de los pacientes se encontraban en el 
rango de 55 a 64 años de edad. Los pacientes que termi-
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naron la enseñanza secundaria representaron el 44,4 %. Los 
desempleados y los obreros representaron el 30,6 % del total 
en cada caso. El 75 % de las familias de los pacientes se cla-
sifican como disfuncionales.

Conclusiones: predominan los pacientes del sexo masculi-
no y del grupo de edad entre 55 y 64 años, en este grupo 
etáreo está la mayor cantidad de pacientes con otras adic-
ciones. La hipertensión arterial es la patología crónica aso-
ciada más frecuente. El desempleo es más frecuente en los 
pacientes con nivel primario y secundario de escolaridad. 
Prevalecen las familias disfuncionales.
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ABSTRACT
Background: alcoholism is a chronic behavioral disorder 
manifested by excessive alcohol intake, causing more than 5 
% of the global burden of disease.
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Objective: to characterize alcoholism in the population at-
tended in the Family Medical Office No. 13 belonging to the 
Edor de los Reyes Martínez Arias Polyclinic area of the Jiguaní 
municipality, in the year 2021.

Methods: an descriptive cross-sectional study was carried 
out, whose universe consisted of 36 patients diagnosed as 
dependent alcoholics in the Family Medical Office No. 13 be-
longing to the Edor de los Reyes Martínez Arias Polyclinic in 
the Jiguaní municipality, in the year 2021. Variables such as 
age, sex, occupation, family functioning, among others, were 
used in the statistical analysis. The information was obtained 
from the Family Health Histories.

Results: the 100 % of the studied population were men. 44,4 
% of the patients were between 55 and 64 years old. Patients 
who finished high school represented 44,4 %. The unemplo-
yed and workers represented 30,6 % of the total in each case. 
The 75 % of patients’ families are classified as dysfunctional.

Conclusions: male patients and the age group between 55 
and 64 years predominate, in this age group is the largest 
number of patients with other addictions. Arterial hyper-
tension is the most frequent associated chronic pathology. 
Unemployment is more frequent in patients with primary and 
secondary level of education. Dysfunctional families prevail.

Keywords: behavior; alcoholism; statistic analysis; unemplo-
yment; scholarship; family; hypertension; men; sex

INTRODUCCIÓN
La ingestión excesiva y frecuente por tiempo prolongado de 
bebidas alcohólicas constituye un grave problema médico 
a nivel mundial. Se han utilizado diferentes términos para 
designar esta práctica como son: drogadicción, toxicomanía, 
fármaco-dependencia, toxicofilia, abuso de sustancia, hábi-
tos tóxicos y de forma más actual, desórdenes relacionados 
con sustancias. (1)

El alcoholismo es un trastorno conductual crónico manifes-
tado por la repetida ingestión de alcohol, esta ingestión re-
sulta excesiva según las normas dietéticas y sociales de la 
comunidad y acaban interfiriendo en la salud o las funciones 
económicas y sociales del bebedor. (1)

Según un informe publicado por la Organización Mundial 
de la Salud (OMS), se estima que hay 2 300 millones de be-
bedores en el mundo. Aproximadamente 237 millones de 

hombres y 46 millones de mujeres padecen trastornos por 
consumo de alcohol. La mayor prevalencia entre hombres y 
mujeres se registra en la región de Europa con un 14,8 y un 
3,5 % respectivamente y la región de las Américas con un 
11,5 % y 5,1 % en cada caso. En general, el consumo nocivo 
de alcohol causa más del 5 % de la carga mundial de mor-
bilidad. (2) 

La OMS estima que en 2016 murieron más de 3 millones 
de personas a consecuencia del consumo nocivo de alcohol. 
De estas muertes, el 28 % se debieron a lesiones, como las 
causadas por accidentes de tránsito, autolesiones y violencia 
interpersonal; el 21 % a trastornos digestivos; el 19 % a en-
fermedades cardiovasculares y el resto a enfermedades in-
fecciosas, cánceres, trastornos mentales y otras afecciones. (2) 

De acuerdo con los datos publicados por la Organización 
Panamericana de la Salud (OPS), el consumo de bebidas 
alcohólicas ocasionó un promedio de 379 000 muertes en 
la región de Las Américas en el año 2016. Al comparar las 
principales causas comportamentales de muerte en dicha re-
gión, el alcohol se ubicó en el segundo lugar del total para los 
hombres y en el quinto para las mujeres. (3) 

En Cuba se considera que el 45,2 % de la población consume 
bebidas alcohólicas, con un índice de prevalencia entre 7 y 
10 %, se señala que en los últimos 15 años el consumo ha 
aumentado notablemente. (1) 

A nivel mundial, el 45 % del alcohol total registrado se consu-
me en forma de bebidas espirituosas. (2) Es la única sustancia 
psicoactiva y adictiva legal y el 15,4 % de las personas que 
prueban el alcohol se tornan dependientes. (3)

El alcohol tiene una relación causal con más de 200 enfer-
medades y códigos de lesiones. Hay tres vías principales por 
las cuales el alcohol puede crear estos efectos perjudiciales: 
efectos tóxicos, intoxicación y dependencia. (2)

El alcohol es una toxina y un agente carcinogénico que colo-
ca a sus consumidores en riesgo de contraer enfermedades 
tanto transmisibles (como la tuberculosis y la infección por el 
VIH/sida) como no transmisibles (cirrosis hepática, cáncer de 
mama y trastornos cardiovasculares), así como en riesgo de 
violencia, traumatismos y problemas de salud mental. (2)

En el 2018, la OMS puso en marcha la iniciativa y paquete 
tecnológico SAFER (Strengthen, Advance, Facilitate, Enforce, 
Raise) (según el acrónimo en inglés de las 5 intervenciones 
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de mayor impacto para reducir los daños relacionados con el 
alcohol) con el objetivo de ayudar a los países a reunir y poner 
en práctica un conjunto de directrices e instrumentos recien-
tes relacionados con la prevención del alcoholismo, como la 
Estrategia Mundial para Reducir el Uso Nocivo del Alcohol del 
2010, el Plan de Acción Mundial para la Prevención y Control 
de las Enfermedades no Transmisibles 2013-2020 y los Objeti-
vos de Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas. (3)

El consumo nocivo de alcohol está vinculado estrechamente 
a la salud materno-infantil, las enfermedades infecciosas, las 
enfermedades no transmisibles, la salud mental, las lesiones 
y las intoxicaciones. Los autores consideran necesario cono-
cer acerca de la situación actual del alcoholismo para evitar 
el progreso de esta enfermedad y reducir el riesgo de daños 
biopsicosociales. El presente trabajo tiene como objetivo: ca-
racterizar el alcoholismo en la población atendida en el Con-
sultorio Médico de la Familia No. 13 perteneciente al área del 
Policlínico Docente Edor de los Reyes Martínez Arias del mu-
nicipio Jiguaní, provincia Granma, en el año 2021

MÉTODOS
Se realizó un estudio de tipo descriptivo y transversal para 
caracterizar el alcoholismo en la población atendida en el 
Consultorio Médico de la Familia No. 13 perteneciente al área 
del Policlínico Docente Edor de los Reyes Martínez Arias del 
municipio Jiguaní en la provincia Granma, en el año 2021. El 
universo estuvo constituido por los 36 pacientes diagnostica-
dos como alcohólicos dependientes, se consideraron como 
tal, los que consumen un volumen de alcohol por encima de 
las normas establecidas por la sociedad (consumir no más de 
dos veces a la semana en una cantidad no mayor de un cuar-
to de botella de ron, o una botella de vino o cinco medias 
botellas de cerveza), que presentan embriaguez ligera más 
de una vez al mes, que puede asociarse a algún daño inicial 
físico, psíquico o daño social reiterado; que manifiestan, ade-
más, esclavitud progresiva ante las bebidas alcohólicas, pues 
al interrumpir su consumo aparecen diferentes malestares. (3)

Para el estudio se establecieron las variables: edad, sexo, pato-
logías crónicas asociadas, otras adicciones (tabaquismo), nivel 
educacional (primaria, secundaria, preuniversitario, universita-
rio), ocupación (desempleado, obrero, ama de casa, trabaja-
dor por cuenta propia, jubilado), condiciones estructurales de 
la vivienda (buena, regular o mala), equipamiento doméstico 
básico (bueno, regular o malo) y funcionamiento familiar (fun-
cional, disfuncional, con riesgo de disfuncionalidad).

La información utilizada en el estudio fue obtenida de las 
historias de salud familiar. Se emplearon métodos teóricos, 
empíricos, y estadísticos para la recolección, procesamiento 
y análisis de la información. Para el análisis de los datos se 
utilizaron diferentes medidas estadísticas como: porcentaje 
y medidas de tendencia central y de dispersión. Para todo 
el análisis estadístico se empleó el paquete estadístico SPSS 
versión 10.0. Para la descripción, análisis y cálculos se utiliza-
ron los programas de Microsoft Office: Excel y Word. 

Para la realización de la presente investigación se solicitó la 
aprobación por parte del Comité de Ética Médica y de Inves-
tigación del Policlínico Docente Edor de los Reyes Martínez 
Arias. Toda la información obtenida se utilizó únicamente 
con fines científicos y se tuvieron en cuenta los principios éti-
cos dictados en la II Declaración de Helsinki.

RESULTADOS
El 2,8 % de la población atendida en el CMF No. 13, del área 
de salud perteneciente al Policlínico Docente Edor de los Re-
yes Martínez Arias, está dispensarizada como alcohólica de-
pendiente. No se recogieron antecedentes de alcoholismo 
en las mujeres. 

Se analizó la distribución de los casos según grupos de edad 
y patologías asociadas. Como resultado se apreció el predo-
minio del grupo comprendido entre los 55 y 64 años, con 16 
casos para un 44,4 %; seguido del grupo de pacientes entre 
45 y 54 años, con 9 casos para un 25,0 %. Las edades osci-
laron entre 29 y 80 años, para una media de 58 años, con 
una desviación estándar de 10,1 años. El 75 % de los casos no 
presentó otras patologías crónicas. La hipertensión arterial 
(HTA) fue la enfermedad crónica más frecuente en los pa-
cientes con otros antecedentes, 6 casos, que representaron 
el 16,7 % del total. (Tabla 1).

El 36,1 % de los pacientes alcohólicos tenía otras adicciones, 
con predominio en el grupo entre 55 y 64 años, para un 25 
% del total. (Tabla 2).

En el análisis estructural del nivel educacional de la mues-
tra se pudo comprobar que entre los pacientes estudiados 
predominaron los que terminaron la enseñanza secundaria 
(44,4 %), seguidos de los que terminaron el preuniversita-
rio (30,6 %). Según las ocupaciones, prevalecieron los des-
empleados y los obreros (30,6 % del total en cada caso). El 
desempleo sobresalió en los pacientes con nivel primario y 
secundario de escolaridad. En los que terminaron el preuni-
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versitario y la universidad predominaron los obreros, trabaja-
dores por cuenta propia (TCP) y jubilados. (Tabla 3).

Relacionado con las condiciones de vida se constató que el 75 
% de los pacientes alcohólicos vivía en hogares con buenas 
condiciones estructurales. El 52,7 % del total según la exis-
tencia de equipamiento doméstico básico clasificaron como 
regular. (Tabla 4).

El 75 % de las familias de los pacientes estudiados se clasifica-
ron como disfuncionales, el 5,6 % en riesgo de disfuncionali-
dad y el 19,4 % restante se consideraron familias funcionales. 
(Tabla 5).

DISCUSIÓN
En la región de las Américas se registran algunas de las tasas 

de prevalencia más altas de consumo de alcohol en el mun-
do. (3) La detección de datos sobre los patrones de consumo 
de alcohol y sus daños con frecuencia requieren identificar 
una compleja trama de factores a nivel individual y familiar 
(edad, sexo, y patologías crónicas asociadas, entre otros). 

Este estudio arrojó una prevalencia inferior a la mostrada en 
otros estudios de igual objetivo, (1,4) sin embargo, los autores, 
teniendo en cuenta los riesgos de sufrir daños relacionados 
con el alcohol y el impacto social que acarrea, consideraron 
que esta adicción constituye un problema de salud a priori-
zar en el área.

No se recogieron antecedentes de alcoholismo en las muje-
res, resultados que coinciden con un estudio realizado en un 
consultorio del municipio Guisa. (5) Esta relación muestra un 
comportamiento similar en otros estudios, (3,4,6,7,8,9,10,11,12,13) lo 

Grupos de 

edad

No. de 

casos
%

Patologías crónicas asociadas

HTA Gastritis crónica
Hemorragia 

cerebral
Ninguna

No % No % No % No %

25-34 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 2,8

35-44 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 2,8

45-54 9 25 1 2,8 0 0 0 0 8 22,2

55-64 16 44,4 2 5,6 1 2,8 0 0 13 36,1

65-74 7 19,4 2 5,6 1 2,8 0 0 4 11,1

75-84 2 5,6 1 2,8 0 0 1 2,8 0 0

Total 36 100 6 16,7 2 5,6 1 2,8 27 75

Tabla 1. Distribución de pacientes alcohólicos según grupos de edad y patologías 
asociadas. 

Grupos de edad No. de casos %

Otras adicciones

Sí No

No % No %

25-34 1 2,8 0 0 1 2,8

35-44 1 2,8 1 2,8 0 0

45-54 9 25 1 2,8 8 22,2

55-64 16 44,4 9 25,0 7 19,4

65-74 7 19,4 2 5,6 5 13,9

75-84 2 5,6 0 0 2 5,6

Total 36 100 13 36,1 23 63,9

Tabla 2. Distribución de pacientes alcohólicos según grupos de edad y otras adicciones. 
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que puede estar relacionado con mayores responsabilidades 
familiares, en el hogar y la influencia de costumbres e idiosin-
crasia, sin embargo, otros estudios destacan una tendencia al 
aumento de consumo de alcohol en las mujeres. (6) Se plantea 
que por cada siete hombres alcohólicos se diagnostica una 
mujer. (4) 

Las edades oscilaron entre 29 y 80 años, para una media de 
58, predominando el grupo comprendido entre 55 y 64 años. 
Similar resultado expone Enríquez Martínez en su investiga-
ción. (7) En el estudio de Marionna, las edades están compren-
didas entre los 20 y 76 años, la media es de 47,1 años y el 
mayor porcentaje de casos se ubican en el grupo de edad 
de 45 a 54 años. (8) Otros autores muestran un predominio de 
grupos de edades que abarcan mayormente a la población 
entre 20 y 40 años. (6,14,15) Algunos estudios muestran la eviden-
cia del consumo del alcohol en menores de 15 años. (1,3,10) Los 
resultados de este estudio pueden estar en correspondencia 
con el envejecimiento poblacional y el subregistro de casos en 
pacientes jóvenes que no acuden al consultorio.

La HTA fue la enfermedad crónica no trasmisible más frecuen-
te en los pacientes con otros antecedentes. La Organización 
Panamericana de la Salud (OPS) plantea que los trastornos por 
consumo de alcohol están asociados a un alto riesgo de pa-
decer otras afecciones. (3) Nelson García y Acevedo González 

reportaron un 41,3 y un 38 % respectivamente, de alcohóli-
cos que padecían HTA. (4,14) Acevedo González reporta que 
el 98 % de los pacientes estudiados padecía gastritis crónica. 
(14) El consumo de alcohol está asociado a un aumento de la 
tensión arterial, altera los factores de riesgo cardiovascular y 
aumenta el riesgo de desarrollo de cardiopatía isquémica y 
de enfermedad cerebrovascular. (9)  

En más de un tercio del total de pacientes alcohólicos se re-
cogió el antecedente de otras adicciones. Enríquez Martínez 
plantea en su estudio que el 72,5 % de los alcohólicos eran 
también fumadores (7) mientras que García Betancourt expo-
ne que el tabaquismo está asociado significativamente con el 
alcoholismo, con una prevalencia de 12,6. (4) 

La Asociación Española Contra el Cáncer destaca entre las 
12 recomendaciones del Código Europeo Contra el Cáncer 
evitar el consumo de tabaco y alcohol. El etanol activa el Cit 
P450-2. E1 que se encarga de metabolizar pro-carcinógenos, 
por lo que el efecto conjunto del alcohol y el tabaco es más 
agresivo que el de estos por separado. (8)

Entre los pacientes estudiados predominan los que termi-
naron la enseñanza secundaria, coincidiendo con otros es-
tudios. (5,11,14) Enríquez Martínez mostró en su investigación 
un predominio de los pacientes que culminaron sus estudios 
universitarios (7) sin embargo, Riaño señala que se han hecho 

Escolaridad No %

Ocupación

Desempleado Obrero TCP Jubilado

No % No % No % No %

Primaria 7 19,4 4 11,1 1 2,8 1 2,8 1 2,8

Secundaria 16 44,4 6 16,7 4 11,1 4 11,1 2 5,6

Preuniversitario 11 30,6 1 2,8 5 13,9 4 11,1 1 2,8

Universitario 2 5,6 0 0 1 2,8 0 0 1 2,8

Total 36 100 11 30,6 11 30,6 9 25 5 13,9

Tabla 3. Distribución de pacientes alcohólicos según escolaridad y ocupación. 

Condiciones 

estructurales
No %

Equipamiento doméstico básico

Bueno Regular Malo

No % No % No %

Buena 27 75,0 16 44,4 11 30,5 0 0

Regular 8 22,2 0 0 8 22,2 0 0

Mala 1 2,8 0 0 0 0 1 2,8

Total 36 100 16 44,4 19 52,7 1 2,8

Tabla 4. Distribución de pacientes alcohólicos según condiciones de la vivienda. 
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evidentes relaciones entre el tipo de educación, donde la su-
perior es un factor que tiende a mostrar consumo de sustan-
cias psicoactivas en menor frecuencia. (10) 

Estudios refieren que los factores cognoscitivos son precurso-
res inmediatos y específicos de la conducta, existió una sobres-
timación de consecuencias positivas derivadas del consumo 
excesivo de alcohol, junto a una infravaloración del deterioro 
social, es decir, parece manifestarse una falsa percepción del 
control de la conducta de consumo. (8) El bajo nivel cultural 
influye considerablemente en los patrones de consumo y en 
los efectos dañinos del alcohol. (9)

Según las ocupaciones, predominaron los desempleados, se-
guidos de los obreros, resultados que coinciden con los de 
otros autores. (4,8,10,11,15) En un estudio realizado entre 2011 y 2012 
en un policlínico de la Lisa, se obtuvo que el 62 % de los pa-
cientes eran obreros y el 15 % desocupados. (14) 

La mayor parte de los pacientes viven en hogares con buenas 
condiciones estructurales y equipamiento doméstico básico 
clasificado como regular. Destacaron en el estudio los pa-
cientes pertenecientes a familias disfuncionales. Otras inves-
tigaciones arrojan resultados concordantes. (1,12,13,14,15) Según 
Gómez Mendoza los estilos de vida causantes de disfunción 
familiar más frecuentes son la ingestión diaria de bebidas al-
cohólicas por parte de los familiares (100 %), seguido de las 
riñas y las discusiones presentes en los hogares (86 %) y, en 
tercer orden, la mala utilización del per cápita familiar (32 %). 
(1) La familia, al ser el grupo primario recibe las consecuencias 
directas de la adicción tales como: el deterioro de las relacio-
nes familiares, hostilidad, desequilibrio afectivo y problemas 
de comunicación. Los individuos alcohólicos son, per se, dis-
funcionales, incapaces de garantizar estilos de vida saludables, 
pero arrastran en esa cadena a toda la familia y la sociedad. 
(12) La familia con un miembro alcohólico es disfuncional por-
que cada uno desempeña un papel en la disfunción o man-
tenimiento del alcoholismo y este se convierte en una función 
homeostática que impide cambiar la situación familiar. (5) Las 
familias disfuncionales son un medio propicio para el desa-

rrollo de conductas inadecuadas, donde se crea un círculo 
vicioso que repercute en el individuo y en la familia.

CONCLUSIONES
El presente estudio aporta datos epidemiológicos acerca del 
alcoholismo en la población estudiada. Esta adicción consti-
tuye un problema de salud a priorizar, pues representa ries-
gos a la salud de los afectados y de sus familiares. A partir de 
esta caracterización se establecen las bases para elaborar un 
plan de acción bajo la dirección de la enfermera, el médico 
y la psicóloga del área, con el apoyo de las organizaciones 
políticas y de masas, para desarrollar actividades educativas 
de promoción y prevención
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