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I. Introduccién

En México, el alcohol es la droga que mas consumen hombres y mujeres (Comisién Nacional contra las Adicciones
[CONADIC], 2021). El consumo de alcohol desempena un importante papel para causar discapacidad, enfermedadesy
muerte.

El alcohol es una droga con efectos téxicos y otros peligros intrinsecos como, por ejemplo, la intoxicacién y la
dependencia (Babor et al., 2010). Asimismo, se relaciona de manera sustancial con trastornos de salud mental, entre
otras mas de 200 enfermedades (Organizacién Mundial de la Salud [OMS], 2022).

El 8 de mayo de 2018 se publicé en el Diario Oficial de la Federaciéon, el DECRETO por el que se establece el 15 de
noviembre de cada afio como “Dia Nacional Contra el Uso Nocivo de Bebidas Alcohélicas”, con la finalidad de
sensibilizar a la poblacién en general sobre los problemas relacionados con el uso nocivo de alcohol.

La OMS (2010) define al uso nocivo de alcohol como el consumo de alcohol que provoca efectos sanitarios y sociales
perjudiciales para el bebedor, para quienes lo rodeany para la sociedad en general, asi como las pautas de consumo de
alcohol asociadas a un mayor riesgo de resultados sanitarios perjudiciales, sin perjuicio alguno de las creencias
religiosasy las normas culturales.
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1. Prevalencia del consumo de alcohol

En México, con base en la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) 2021, 1 de cada 5 adolescentes reportd
consumo de alcohol, lo que equivale a mas de 4.6 millones de adolescentes de entre 10 y 19 anos de edad (Shamah-
Levy etal., 2022).

En el caso de la poblacién mayor a 20 afios de edad, 1 de cada 2 adultos reportd consumo de alcohol, que equivale
a mas de 43.9 millones de adultos (Shamah-Levyetal., 2022).
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Consumo de alcohol en exceso

Los resultados mas recientes de la ENSANUT 2021 sefialan que aproximadamente 1 de cada 10 adolescentes (7.8% de
los adolescentes) y 1 de cada 5 adultos consumen alcohol en exceso de manera ocasional. Por otro lado, el 2.6% de los

adolescentes y el 8.4% de los adultos reporté un consumo excesivo de alcohol cada semana (Shamah-Levy et al.,
2022).
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l1l. Ansiedad y alcohol

*  EnlaRegiénde las Américas, los trastornos de ansiedad constituyen la segunda causa de afnos de vida ajustados
en funcién de discapacidad (2.1%) y de afios perdidos por discapacidad (4.9%). En México, los trastornos por
ansiedad son el segundo trastorno que genera mayor carga de enfermedad.

*  Lama.Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-11) define a la ansiedad como el temor o presentimiento

de peligro o desgracia, ademas de preocupacion, angustia o sintomas somaticos de tensién. El origen del peligro
previsto puede ser interno o externo (OMS, 2022c¢)

* laansiedad puede sersintoma de cualquiera de los diversos problemas de salud mental, como los trastornos de

ansiedad propiamente dichos, pero también de depresion, trastornos psicéticos, o de abuso de sustancias, entre
ellos el consumo de alcohol.

*  Porsus propiedadesy por serde facil acceso, el alcohol es frecuentemente utilizado por personas que padecen un
trastorno del estado de &nimo o de ansiedad. En los trastornos de ansiedad, algunas personas recurren al alcohol
por sus propiedades reductoras de la activacion fisiol6gica.
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Si bien es cierto que el alcohol es un depresor del
sistema nervioso a corto plazo, su uso continuo produce
inquietud y ansiedad que superan con creces al estado
inicial que se queria evitar.

Ademads, existe el peligro de acontecimientos
ambientales inesperados; por los efectos del alcohol se
puede reaccionar inapropiadamente. En las personas
con problemas de ansiedad puede tener un efecto para
atenuar momentaneamente los miedos y afrontar las
situaciones con mas seguridad (menor inhibicién).

De esta manera se cierran las puertas a otras formas
adecuadas de afrontamiento de los problemas,
corriendo ademas el riesgo de acostumbrarse a usar el
alcohol y otras drogas para afrontar no solo los
problemas para los que inicialmente se usé, sino
extender también su uso a otros (por ejemplo, usarlo
para hablar mas “tranquilo” en publico, y extenderlo
luego para aparentar lo que no se es ante las
amistades).

TIENES GANAS DE
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Medidas reventivas

Los ejercicios de respiracion lentos, constantes y enfocados son una gran manera de reducir la ansiedad y el estrés.
Cuando la persona comienza a sentir que la ansiedad va aumentando, puede realizar ejercicios de respiracién
profunda, siendo eficaces para ayudarla a disminuir su ritmo cardiaco y calmarse (Miltenberger, 2016).




TIENES GANAS DE

% Secretaria
de Salud

Gobierno de Puebla

IV. Accidentes de transitoy alcohol

* Cadaafio, 1.3 millones de personas en el mundo fallecen a causa de las colisiones causadas por el transito. Entre
20y 50 millones de personas sufren traumatismos no mortales, y muchos de ellos provocan una discapacidad.
Los traumatismos debidos al transito son la principal causa de mortalidad entre los nifios y los jovenes de 5a 29
afnos (OMS, 2022d).

*  Elconsumode alcohol es un factor de riesgo para la ocurrencia de los accidentes de transito (Taylor & Rehm,
2012). De acuerdo con la OMS (2022), hasta el 21% del total de las muertes causadas por el transito pueden ser
atribuidas a la conduccién bajo los efectos del alcohol. Asimismo, el establecimiento de controles de sobriedad y
pruebas aleatorias reduce 20% de los accidentes de transito.

El alcohol produce alteraciones muy evidentes en la conducta y afecta a casi todas las capacidades psicofisicas
necesarias para una conduccién segura (ver Tabla 1). La conducciéon bajo el efecto del alcohol puede tener
consecuencias negativas para todos los usuarios de las vias, no solo para el conductor, los pasajeros, acompanantes,
peatones, ciclistas, motociclistas también pueden ser victimas de los accidentes (Organizacién Panamericana de la
Salud [OPS], 2017)
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A los conductores de un vehiculo, el consumo de bebidas alcohdlicas

produce:

Reduccion del campo visual

Disminucion del tiempo de reaccién

Pérdida de reflejos

Estado de euforia y exceso de confianza, por lo que asumen mas riesgos

Apreciacion erronea de las distancias y de la velocidad

Aumento de la agresividad e irritabilidad

No percepcion de las sefnales de transito, ni las luces de los semaforos o de
otros vehiculos

Aumento de la sensibilidad a los deslumbramientos
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Concentracién
de alcohol en la

sangre (g/dL) Efectos en el Organismo

Aumento del ritmo cardiaco v la frecuencia respiratoria
¢+ Disminucion de la actividad de diversas funciones cerebrales
centrales
+  Comportamiento incoherente al ejecutar tareas
+  Disminucion del discernimiento y perdida de inhibiciones
»  Sensacion moderada de exaltacion, relajacion y placer
¢ Sedacion fisioldgica de casi todos los sistemas
o Disminucion de la atencidn v del estado de alerta, reflejos
mas lentos, deterioro de la coordinacion y disminucion de la
0.06-0.10 fuerza muscular
+ Reduccién de la capacidad de tomar decisiones racionales o
de gjercer el discernimiento
¢+  Aumento de la ansiedad y la depresion
¢« Disminucion de la paciencia
¢ Reflejos considerablemente mas lentos
» Deterioro del equililbbrio y del movimiento
0.11-0.15 ¢+ Deterioro de algunas funciones visuales Articulacion confusa
de las palabras
¢ Womitos, especialmente cuando se alcanza con rapidez este
nivel de alcoholemia
¢ GCrave deterioro sensorial, incluida la disminucion de la
0.16-0.29 percepcion de los estimulos externos
» Grave deterioro motor, con tambaleos o caidas frecuentes
+ Estado de estupor, falta de respuesta
« Pérdida de la conciencia
¢«  Anestesia comparable a la de una intervencion guirdrgica
o  Muerte (en muchos casos)
+ Inconsciencia
0.40 y mas + Cesedela respiracian
o  Muerte, por lo general causada por insuficiencia respiratoria

0.01-0.05

0.30-0.39
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Factor

Cantidad de
alcohol ingerida
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Descripcion

A mayor consurmo de alecohol, mayor nivel de alcoholemia.

Rapidez de
CONSUMo

Cuanto mas rapido s consuma alcohol mayor sera la velocidad de
absorcién v la cantidad total de alcohol que pase a la sangre

Tipo de bebida

La absorcion del alcohol es mas lenta en bebidas fermentadas
[cerveza, pulque, vino) que en las destiladas (tequila, ron o el
whisky]. Ademas, el alcohol tomado junto a refrescos o caliente
puede favarecer la rapidez de aparicion de la alccholemia

Consumo de

La presencia de alimentos retrasa la absorcion de alcohol.

alimentos Cuando el estdrmago estd vacio, la cantidad de alcohol que pasa a la
sangre es mayor y o hace de forma rmas rapida

Sexo de la Las mujeres pueden presentar tasas de alcoholernia mas altas con

persona la misma cantidad de bebida, especialmente si son jovenes.

Peso de la Una persona delgada puede obtener una mayor tasa de

persona alcoholemia con la misma cantidad de alcohol ingerido que una
persona de mayor peso

Hora del dia La eliminacion del alcohol es mucho mas lenta durante las horas de

SUEno.

Circunstancias
personales

La fatiga, la sormnolencia, la ansiedad, el estrés u otras
enfermedades, son algunos factores que pusden influir sobre la
alcoholemia vy sus efectos sobre el organisrno.
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V. Bebidas adulteradas, intoxicaciones y envenenamiento

De acuerdo con la (Ley General de Salud, 2022), en especifico
en el Art. 217, se consideran bebidas alcohdlicas aquellas
que contengan alcohol etilico en una proporcion de 2% y
hasta 55% en volumen. Cualquiera otra que contenga una
proporcién mayor no podra comercializarse como bebida.

Durante los procesos de fabricacién “informales” o caseros,
se pueden producir sustancias que son tdxicas para el
consumo de las personas. La NORMA Oficial Mexicana NOM-
142-SSA1/SCFI-2014, Bebidas Alcohdlicas. Especificaciones
Sanitarias. Etiquetado Sanitario y Comercial, (2015) establece
limites maximos de estos productos secundarios. En la
disposicion 5.3 se declara que, como materia prima para la
elaboracién de bebidas alcohélicas, inicamente se permite
el uso de alcohol etilico de origen vegetal.
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El consumo de alcohol adulterado es un riesgo para la salud. En promedio 1 de cada 2 personas que consumen
bebidas alcohélicas adulteradas fallecen.

Vémito Dificultad respiratoria

|}

- —
9 Dolor de cabeza ‘. Convulsiones
. a &
Doler abdominal A Visidn borrosa
;./

Mareo y vertigo A Halo de colores alrededor
de los objetos
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Medidas preventivas

*  Esimportante que la poblacion conozca qué se debe
hacer ante casos de intoxicacion por consumo de
alcohol adulterado:

»  Abrigaralapersona para que sutemperatura corporal
no descienda.

*  Acompaiarsiempre ala personae intentar que
permanezca despierta.

« Silapersona estainconsciente es necesario evitar
que se ahogue con su vomito o aspire su contenido,
por lo que debe ser colocada de lado.

« Silapersonaexperimenta un ataque epiléptico,
coléquela de lado sobre algo suave para evitar que se
golpee.




TIENES GANAS DE

% Secretaria
de Salud

Gobierno de Puebla

Para evitar que se compre y consuma alcohol adulterado, se debe considerar evitar adquirir bebidas
alcohdlicas con las siguientes caracteristicas:

*  De muy bajo precio, respecto al costo del mercado.

*  Accederaellasen el mercadoilegal.

*  Artesanales, a granel o en presentaciones mayores de1 litro.

*  Conetiquetas en mal estado.

*  Conhuellasde violacion en las tapas.

* Sinetiquetade |la Secretaria de Hacienday Crédito Publico (SHCP).
* Llasetiquetas no estan bien pegadas ni correctamente colocadas.

* lasetiquetas no deben estar sobrepuestas a otras y deben contar con relieves que se notan con el tacto y tintas
directas. Las falsificaciones usan impresiones que simulan el color, nunca una tinta que refleje (filos dorados, por
ejemplo).

e  El Servicio de Administracién Tributaria de la SHCP propone revisar que la botella adquirida tenga marbete y
escanear el codigo QR para verificar que sea legal.
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VI. Cancery alcohol

*  Elcancereslaprincipal causa de muerte en el mundo. En 2020, se atribuyeron a esta enfermedad casi 10 millones
de defunciones; es decir, casi1de cada 6 de las que se registran (OMS, 2022b).

* Alrededor de un tercio de las muertes por cancer se deben al consumo de tabaco, a un elevado indice de masa
corporal, al consumo de alcohol, a una baja ingesta de frutas y verdurasy a la falta de actividad fisica. Muchos
casos se pueden curar si se detectan a tiempo y se tratan eficazmente (OMS, 2022b).

*  EnMéxico, el 30% de los diferentes tipos de cancer se debe al estilo de vida, como consumo de tabaco, consumo
de alcohol, sedentarismo, consumo de alimentos caléricos, bebidas azucaradasy falta de ejercicio. El canceres la
tercera causa de muerte y 14 de cada 100 mexicanos fallecen por esta enfermedad. La expectativa de vida de
quienes la padecen es de alrededor de 63 anos (Secretaria de Salud, 2017).

* El consumo de alcohol es un factor de riesgo para muchos tipos de cancer, como los de boca, faringe,
laringe, esofago, higado, colon y recto, y mama. El riesgo de padecer cdncer aumenta con la cantidad de
alcohol consumida. Es importante sefialar que el factor de riesgo se incrementa notablemente si la
persona que consume alcohol también consume tabaco con frecuencia (Secretaria de Salud, 2017).
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El uso nocivo de alcohol afecta a la respuesta inmune
inespecifica, debido a la malnutricién, la falta de vitaminas
y a la cirrosis, lo que contribuye a la resistencia tumoral,
ocasionando que las personas que consumen alcohol
aumenten la susceptibilidad para el desarrollo de cancery
para contraer infecciones. El alcohol inhibe a las células
natural killer (NK) las cuales forman parte del sistema
inmune, que son importantes en el control del desarrolloy
crecimiento tumoral, reduciendo el nimero de célulasy su
actividad. También, afecta a las células T que forman parte
del sistema inmune, como se ha demostrado en varios
estudios. (Hernandez Martin, 2018)

El uso nocivo de alcohol estd asociado con mayores
riesgos de padecer ciertos tipos de cancer comparado
con personas que no consumen alcohol (ver Tabla §;
Instituto Nacional de Cancer, 2018).

Tipos de cincer

Canceres de
cabeza y cuello
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Descripcidn
Entre 18y 3 veces mas riesgo de canceres de cavidad oral.

Entre 14 y 2.6 veres mas riesgo de cancer de laringe.

Cancer de Entre 13y 5 veces mas rssgo.

esofago o _
Algunas personas heredan una deficiencia de una enzima que
metaboliza &l alcohal por lo que tienen riesgos de suffir de
carcinoma de esofago de células escamosas.

Cancer de 2 veces mas riesgos de dos tipos de cancer de higado

higado [carcinoma hepatocelular y colangiocarcinoma intrahepatico).

Cancer de Entre 104 y 16 veces mas riesgos de cancer de seno.

mama

Cancer Entre 12 y 1.5 mas de riesgos de cancer de colon y de recto, de

colorrectal melanoma, de canceres de prostata y de pancreas.
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VII. Cirrosis y alcohol

*  Lahepatitis es lainflamacion del higado. Sus causas pueden ser infecciosas, como las hepatitis virales, o no
infeccionas, que se dan por el consumo de bebidas alcohélicas, obesidad, enfermedades autoinmunes,
farmacos, reacciones alérgicas, entre otros factores.

*  En México, la hepatitis alcohélica (HA) es una condicion frecuente en la poblacion mexicana, se caracteriza
por insuficiencia hepatica aguda sobre crénica, importante reaccién inflamatoria sistémica y fallo
multiorganico, que en la variante grave de la enfermedad implica una elevada mortalidad. La enfermedad
hepatica relacionada con el consumo de alcohol incluye esteatosis, esteatohepatitis, fibrosis en diferentes
grados, cirrosisy sus complicaciones (Velarde-Ruiz Velasco et al., 2020).

Higado sano Cirrosis
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La hepatitis alcohdlica ocurre después de afios de consumo excesivo de alcohol. Con el tiempo, se puede presentar
cicatrizacion y cirrosis. La cirrosis es la fase final de la enfermedad hepatica alcohélica. La cirrosis hepatica
alcohélica es un proceso difuso de fibrosis y cambios en la arquitectura del tejido hepatico que se convierte en una
estructura nodular anormal debido a procesos inflamatorio crénicos. (Ospina Toro et al., 2014).

En 2021, se reportaron 4,030 casos de urgencias con motivo de enfermedades del higado relacionadas con el
consumo de alcohol, de las cuales, el 74.39% (2,998) de los casos de urgencias fueron por cirrosis alcohélica.
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VIil. Dependenciay alcohol

La dependencia al alcohol es un trastorno crénico que ocasiona
que la persona sienta deseos de tomar bebidas alcohélicas, que
no pueda controlar ese deseo y necesita beber mayores
cantidades para conseguir el mismo efecto. Ademas, la persona
presenta sintomas de abstinencia después de interrumpir el
consumo de alcohol (Instituto Nacional del Cancer, 2016).

La dependencia del alcohol afecta la salud fisica, mental y causa
problemas econémicos y sociales en el entorno de la persona
con esta enfermedad; es decir, con la familia, los amigos y el
trabajo (Instituto Nacional del Cancer, 2016).

TIENES GANAS DE
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De acuerdo con la CIE-11 (OMS, 2022¢), la dependencia del alcohol (6C40.2) es un trastorno de la regulacion del
consumo del alcohol que surge del consumo repetido o continuo del alcohol.

*  Elrasgo caracteristico es un fuerte impulso interno para consumir alcohol, que se manifiesta como una
incapacidad de controlar el consumo, aumentando la prioridad otorgada al consumo sobre otras actividades y la
persistencia del consumo a pesar del dafio o las consecuencias negativas.

*  Estasexperiencias suelen iracompanadas de una sensacién subjetiva de necesidad o deseo de consumir alcohol.

e Llascaracteristicas fisiologicas de la dependencia también pueden estar presentes, incluida la tolerancia a los
efectos del alcohol, los sintomas de abstinencia después del cese o la reduccién en el consumo de alcohol, o el
consumo repetido de alcohol o sustancias farmacolégicamente similares para prevenir o aliviar los sintomas de
abstinencia.

Las caracteristicas de la dependencia suelen ser evidentes durante un periodo de al menos 12 meses, pero el
diagnéstico puede realizarse si el consumo de alcohol es continuo (diario o casi diario) durante al menos 3 meses.

Inclusiones Exclusiones
*  Alcoholismo crénico Episodio de consumo nocivo de alcohol (6C40.0)

«  Dipsomania Patrén nocivo de consumo de alcohol (6C40.1)
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El sindrome de dependencia es un cuadro que incluye
manifestaciones vivenciales, conductuales, cognitivas y
fisiolégicas, que se basan en la vivencia subjetiva ante el
consumo de alcohol (ver Tabla10). Las personas con un
sindrome de dependencia presentan un amplio
conjunto de sintomas y signos que se muestran
asociados, aunque no necesariamente todos estan
presentes (Franco Fernandez & Giner Ubago, 2006).

Categoria

Vivencia subjetiva

TIENES GANAS DE

Sintomas

“Ansia” [craving) o deseo intenso gue aparece ante
determinadas sefiales externas [contextos, entornos, etc)
2 internas [determinados estados afectivos)

Conductuales

La persona estructura su vida alrededor del alcohal, y
abandona otras fuentes de placer o actividades. Ademas,
incrementa paulatinamente la cantidad gue toma, pero
recesita tomar todos los dias [z misma.

Fisiolégicos

La tolerancia se manifiesta como la necesidad de
incrementar de manera progresiva la cantidad de alcohol
para conseguir los cambios afectivos y conductuales que
anteriormente lograba con cantidades menores.

Los sintornas de abstinencia aparecen al suprimir o
reducir, voluntaria o involuntariamente, su ingesta de
alcohol. Suele aparecer a las 6-12 h tras el dltirmo consumo
de alcohol y durar & o 5 dias, con una intensidad variable,
desde cuadros leves hasta extremadamente graves y
complicados que incluyen el delirium tremens.
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Medidas preventivas y de tratamiento

* La dependencia es el resultado de una compleja interacciéon entre vulnerabilidad individual y factores
ambientales. Ninguno de los aspectos implicados es capaz por si mismo de explicar la apariciéon del mismo y
debe contemplarse la accién sinérgica de 3 factores:

*  Elconsumode alcohol es una condicién necesaria para desarrollar la dependencia, aunque no suficiente.

* La vulnerabilidad individual y psicologica, como la carga genética, caracteristicas bioldgicas, el perfil
temperamental, factores relacionados con el aprendizajey la presencia de alteraciones psicopatolégicas.

* Los factores socioculturales como el sexo, educacién y ocupacion, las actitudes y normas sociales y culturales
(permisividad, toleranciay creencias), y el contexto (disponibilidad, accesibilidad y asequibilidad).

Detectar estos factores de manera individual, asi como el desarrollo de politicas publicas que impacten de manera
comunitaria, son una combinacién necesaria para la prevencién y tratamiento de la dependencia (Baboretal., 2010).
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