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RESUMEN

El objetivo de estainvestigacion es comparar €l funcionamiento familiar de consumidores de sustancias adictivas que
delinquen con respecto a consumidores que no delinguen y un grupo control que no es consumidor ni delinque. Se estudio
unamuestra de 150 jovenes distribuidos en los tres grupos de comparacion, quienes contestaron la Escala de Clima Social
enlaFamilia(FES), obteniéndose diferencias significativas entre € grupo de consumidores que delinqueny el grupo control
con respecto alacohesiony el conflicto familiar. Asimismo, las actividadesintel ectual es-cultural es aparecen relegadas en
ambos grupos de consumidores en relacion con el grupo control. Se sugiere indagar otros factores mediadores como
autoestima, personalidad, abuso emocional familiar, violenciafamiliar y considerar |os condicionantes socioculturales que
rodean actualmente alos consumidoresy sus familias.

Palabrasclave; Adiccion, delincuencia, funcionamiento familiar.

ABSTRACT

The objective of this study is to compare the family functioning of consumers of addictive substances that commit
crimeswith respect to consumerswho do not commit crimes and acontrol group that isnot aconsumer or adelinquent. We
studied asample of 150 young people distributed in three comparison groups who answered the Family Environment Scale
(FES) resulting significant differences between the Group of consumers who commit crimes and the control group with
regard to the cohesion and family conflict. Also, intellectual-cultural activities appear relegated in both groups of consumers
relative to the control group. It is suggested to investigate other factors as personality, self-esteem, family violence,
emotional abuse and consider the socio-cultural constraints that currently surround the consumers and their families.

K ey wor ds: Addiction, delinquency, family functioning
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Introduccion Se reconoce ampliamente que €l abuso de sustancias

El problemadel uso y abuso de sustancias aumentadia
a dia alcanzado niveles preocupantes que rebasan los
intentos personal es, familiaresy socia es para solucionarlo.
En MéxicolaEncuestaNacional deAdicciones, ENA 2011
(Instituto Nacional de PsiquiatriaRamoén dela Fuente Mufiiz
- INPRFM, 2012) sefidla que e consumo de alcohol ha
aumentado en adolescentes y adultos entre 12 y 65 afios,
en ambos sexos, el patrén masfrecuente esel consumo alto
(53.6% en adultos) que implica consumir grandes
cantidades (mas de 4 0 5 copas) en cada ocasion que se
bebe. Las personas que reportan tres 0 mas sintomas
durante el Ultimo afio (probable dependencia al alcohol)
representan el 6%, que equivalea4.9 millonesde personas,
lo cual seagravasi seconsideraqueel consumo dealcohol
aumentacuatro veces el riesgo de consumo de otras drogas
ilicitas (GOmez-Maqueo, Gomez, Morales& Pérez, 2009).
En cuanto al tabaco se calcula un 21.7% de fumadores
activos, el patron de consumo masfrecuenteesel ocasional
y 1.5% millones de personas presentan adiccion. Con
referencia al consumo de drogas, las cifras de la década
anterior sefial aban un aumento en el consumo de sustancias
adictivas como laheroinay lasdrogas de disefio (Villatoro
et a., 2002), y advertian que el abuso de inhalantesy de
marihuana seasociabacon el incremento en el consumo de
cocaina (Medina-Mora, Natera, Cravioto, Fleiz & Tapia,
2001). Actualmente, laENA, 2011 reportaunaprevaencia
de 1.8% de consumo de drogas, indicando que lamarihuana
permanece como ladrogailicitade mayor consumo (1.2%),
seguida de la cocaina (0.5%); ademas el 0.7% de los
encuestados presentan dependencia a alguna drogalo que
equivalente a 550 000 personas. Las cifras son mayores
para hombres que para mujeres, también son mas altos en
adultos que en adolescentes; desafortunadamente el
consumo de alcohol y tabaco en todos los grupos va en
aumento y el de drogas ilegales se mantiene estable. En
América se siguen tendencias similares, aunque con
diferenciaspor regiones geogréficas, el consumo del alcohol
en poblacién general oscilaentre 10%y 67%Y el consumo
excesivo se encuentraentre 31.3%y 64.7% en estudiantes
secundarios. La prevalencia de consumo de marihuana en
el tltimo afio se encuentra entre 0.35% y 13.6%; mientras
gue el de cocaina se calculaen 1.4% en poblacion general
(Organizacién de EstadosAmericanos- OEA, 2011).
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adictivas afecta a jovenes y adultos jévenes que se
encuentran en la etapa productiva de su vida. A pesar de
ello, el contexto sociocultural resultapermisivo, lasdrogas
adquieren significados de pertenencia e identidad y se
utilizan paradivertirse, socializar y sentirse acompafiados
(Secades, 2001). De manera particular, cuando el
adolescente se inicia en el abuso del alcohol puede estar
recurriendo adichaconductacomo un medio de gjusteasu
grupo de pertenencia y a la sociedad que le resulta
sumamente compleja(Pons& Buelga, 2011).

El creciente problemade | as adicciones es complicado
y requiere ser abordado desde un enfoque multideterminado
gue tenga en cuenta factores genéticos, psicosociales y
ambientales que expliquen el desarrolloy manifestacion de
estaconductanociva; asi como de un andlisisdel contexto
ecolégico que permita entender la interaccion de los
microsistemasindividual y familiar (Bronfenbrenner, 2005;
Pons & Buelga, 2011). En la presente investigacion se
reconoce la multideterminacion, se pone énfasis en los
factores familiares por considerar que la aproximacion a
este grupo primario resulta relevante en la etiologia y €l
tratamiento; y considerar que es la familia el grupo que
recibe, en primera instancia, las consecuencias de las
adicciones de sus integrantes.

Larevisién del contexto familiar actual muestraqueen
este grupo recaen exigencias sociales cadavez masfuertes,
como: presion econdmica constante, incorporacion de los
padres a jornadas de trabajo excesivamente largas,
decremento de las redes sociales que den el soporte en la
crianza de los hijos, familias con nucleos incompletos,
familias ensambladas y hogares unipersonales (Cerrutti &
Binstock, 2009). De esta manera, €l usuario de sustancias
adictivas no se enfrenta solamente a un ambiente
sociocultural de poca supervision, y permisivo hacia las
drogas, sino que se desarrolla y convive dentro de un
sistema familiar presionado por un contexto sociocultural
complgo.

Asociado al consumo de sustancias adictivas, la
literatura revisada sefiala algunos factores de riesgo, tales
como: pertenecer a familias disfuncionales, violencia
familiar, inseguridad de los padres, poco contacto con la
familiao percibir un ambiente familiar negativo, ausencia
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de afecto y aceptacion (Buelga & Pons, 2004), préacticas
permisivas, paternidad que incrementa la impulsividad
(Patock-Peckham & Morgan-Lo6pez, 2006), padres con
perfiles pro-alcohol, pocasupervisiony bajacalidad en la
relacion con sushijos (Abar, 2012). Asimismo sereconoce
que la familia, al ser el grupo primario recibe las
consecuencias directas de la adiccion tales como: el
deterioro de las relaciones familiares, hostilidad,
desequilibrio afectivo y problemas de comunicacion. De
igual manera, el consumo de sustancias acarrea secuelas
sociales, como el incremento de delincuencia,
desintegracién de las instituciones, baja productividad,
incremento de accidentesy mortalidad.

Dentro de estas repercusiones sociales destaca por su
importancia la delincuencia, entendida como aquella
conducta que por un hacer u omitir algo infringe la ley
penal, en dondeel sujeto puede actuar como autor, complice,
encubridor o desarrollar cualquier accion punible (Neuman,
2001). De maneradesafortunada, en laactualidad estetipo
de conductas se presentan en jovenes de edades cada vez
més tempranas, quienes se ven involucrados en robos,
asesinatos, tréfico de drogas, asalto a mano armada, por
citar los mas comunes. La conducta antisocial y delictiva
se ha incrementado, el nimero de menores puestos a
disposicion de autoridades | egal es aument6 de 2623 en 1999
a3506 end 2003 (Medina-Mora, Villatoro, Gutiérrez, Judrez
& Fleiz, 2005). Muchas de estas conductas delictivas se
cometen por primeravez bajo |os efectos de alguna droga,
principalmente por intoxicacion deal cohol (Ruiz, 2005).

En este sentido, los estudios de Medina-Mora et al.
(2001) sefialan que €l 32.2% de los estudiantes de nivel
bachillerato o equivalente de la Ciudad de México
reportaron haber cometido actos antisociales desde robar
pequefias cantidades de dinero (16.2%) hasta usar armas
para asatar (5.6%), y solamente 8% habia usado alguna
vez sustancias psicoactivasilegales. Sin embargo, €l riesgo
de usar sustancias fue mayor entre los individuos que
habian cometido actos antisociales, especialmente en
aquéllos que habian consumido inhalantes y cocaina.

Sayeg (2007) propone que el consumo de drogas
predispone aladelincuencia por diferentesvias. a) estilos
de vida que transgreden la normatividad socia, b) robo
para financiar el consumo de drogas y c) reduccion de
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inhibiciones y capacidad de juicio que se asocian con
conductas violentas. Por ello es necesario considerar las
condiciones que favorecen tanto las adicciones como la
delincuencia

En México se han realizado algunos estudios que
resaltan la contribucion familiar; por gemplo, Natera,
Medina, Solisy Tiburcio (2001) estudiaron lainfluenciade
la historia familiar de consumo de alcohol en los
participantesdela Encuesta Nacional deAdicciones (ENA)
de 1988. Ellos fueron ubicados en dos grupos: @) no casos
y b) consumidores consuetudinarios. Los resultados
estadisticos sefialan un mayor porcentaje de hombres que
de mujeres que consumen alcohol frecuentemente, que
presentan dependencia y cuentan con antecedentes de
historiafamiliar de consumo de sus padres.

Por su parte, Ortiz, Soriano, Meza, Martinez y Galvan
(2006) analizaron el consumo de sustancias en 694
participantes (618 hombresy 76 mujeres), de 11 a30 afioso
més, pertenecientesainstitucionesde atencion alasaludy
procuracion de justicia. Encontraron que tanto hombres
como mujeres sefialan alos problemas familiares como el
antecedente principal delaadiccidn; asimismo, reconocen
a la familia como el grupo que recibe las mayores
repercusiones derivadas de su consumo de sustancias
adictivas.

Del mismo modo, entre las personas que solicitan
tratamiento de adicciones se observa que los integrantes
defamiliasdisfuncionales son mésvulnerablesal consumo
de drogas, debido a que se agudizan los conflictos en la
comunicacion y a nivel emocional, ademéas de estar
expuestos a desventajas por falta de recursos sociales
(Iraurgi, Sanz & Martinez, 2004).

En cuanto al funcionamiento familiar de personas con
conductasdelictivas, Mirdn, Luengo, Sobral y Otero (1998)
trabajaron con una muestra de 347 adolescentes
encontrando que aquellos que han cometido un acto
delictivo se diferencian de los no delincuentes en cuanto a
las relaciones afectivas y alos aspectos normativos de su
entorno familiar. Las variables afectivas fueron més
importantes que las normativas para diferenciarl os, de tal
forma que el bajo nivel de apego del hijo alos padresy el
alto conflicto familiar se asocian con delincuencia.
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Reconaociendo la estrecha relacion que existe entre €l
consumo de sustancias adictivas y la delincuencia; asi
como, larelevanciadel entorno familiar cabe cuestionarse
¢como funcionan estas familias?, y s ¢es posible que las
diferencias en el funcionamiento familiar ayuden a
comprender por qué al gunos adictos delinquen y otros no?
Por lo tanto con el propésito de averiguar si existen
diferencias en lapoblacién de consumidores de sustancias
adictivas con y sin delincuencia, el presente estudio
compara el funcionamiento familiar de consumidores de
sustancias adictivas que delinquen, consumidores de
sustancias adictivas que no delinquen y un grupo control
sin drogadiccion y sin delincuencia.

Dados|os antecedentes tedricos revisados, lahipétesis
de trabajo suponia que los consumidores de sustancias
adictivas que delinquen y los que no delinquen tendrian
mayor problemética en su funcionamiento familiar que
aquellos participantes sin drogadiccion y sin delincuencia;
y més alin podria suponerse que los consumidores que
delinquen tendrian mayor problematica en su
funcionamiento familiar que los consumidores que no
delinquen.

Mé&odo
Disefio
Lapresente esunainvestigacion detipo no experimental

con un disefio de corte transversal, especificamente con
un disefio de tres muestras independientes.

Participantes

Setrabaj 6 con unamuestrano probabilisticade sujetos
voluntarios, el nimero de participantes de cadagrupo (n=
50) sedefinid deacuerdo aladisponibilidad delainstitucion
permitiendo €l acceso a la poblacion hasta completar el
ndmero establecido. Participaron 150 personas cuyas
edades oscilaron entre 13y 35 afios, de sexo masculino (94)
y femenino (56) que sedividieron en 3 gruposde acuerdo a
Sus respuestas sobre consumo de sustancias y conductas
delictivasdel Cuestionario Descriptivo (Tablal):

Grupo 1, Consumidores recurrentes con conductas
delictivas: conformado por 50 consumidores de sustancias
adictivas que delinquen, consumen tanto drogas legales
(alcohol y tabaco) como ilegales (marihuana, cocaina,
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inhalantes), su consumo de alcohol excede 6 copas por
ocasién, consumen 2 0 mas dias a la semana 'y reportan
dificultadesfamiliares, escolaresy/o sociales, por lo quese
encontraban internos en un centro de rehabilitacion.
Refieren haber cometido hechos delictivos (60% robo ala
propiafamilia, 52% robo a transelintes, 26% robo a casa-
habitacion, 18% robo de automoviles, 6% secuestro, 6%
asesinato, 4% delitos sexuales, 6% otros).

Grupo 2, Consumidores recurrentes sin conductas
delictivas: conformado por 50 consumidores de sustancias
gue no delinguen, consumen tanto drogas |legal es (al cohol
y tabaco) como ilegales (marihuana, cocaina, inhalantes),
su consumo de alcohol excede 6 copas por ocasion,
consumen 2 o més diasalasemanay reportan dificultades
familiares, escolaresy/o sociales, por |0 que se encontraban
internos en un centro de rehabilitacion. Manifiestan no
haber cometido ninguin hecho delictivo.

Cabe sefidlar que a momento de la investigacion los
participantes de ambos grupos estaban anexados
(internamiento de 24 hrs. por un lapso de 3 meses) para
rehabilitarse de problemas de adiccidn a drogas en una
organizacién no gubernamental.

Grupo 3, No consumen y no delinquen: conformado
por 50 personas que no consumen sustancias adictivas
(legales o ilegales), reportan que alo largo de su vida no
han consumido o0 solo han consumido unavez acohol (38%)
o tabaco (20%). No reportan dificultades familiares,
escolaresy/o sociales asociadosal consumo de sustancias.
Manifiestan no haber cometido ningin hecho delictivo.
Este grupo fue equivalente en edad a los grupos de
consumidores y fue seleccionado de instituciones
educativas y sociales de la misma zona geogréfica (norte
del Estado de México).

I nstrumentos

Los datos fueron recabados mediante dos

instrumentos:

a) Cuestionario descriptivo: incluye los datos
demogréficos, datos sobre el consumo (considerando
sus héhitos de los 3 dltimos meses), tipo de sustancia
consumiday tipo de delito cometido.
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Tabla 1
Caracteristicasdelos participantes

Grupo Consumidores que

Consumidores que No consumidores -

delinquen no delinquen no delinquen
(n=50) (n=50) (n=50)
Edad Media 23.84 24.18 22.86
DE 6.04 6.59 453
S0 Mujeres 14% 30% 42%
Hombres 86% 70% 58%
Soltero 78% 78% 82%
Estadocivil ~ ©35300 8% 10% 4%
Divorciado 4% 2% 10%
Uniénlibre 10% 10% 4%
Alcohol 64% 66% 0%
Tipo de droga Taba_\oo 442/0 482/0 0%
acostumbrada. Mari ijuana 50% 34% 0%
Cocaina 62% 26% 0%
Inhalantes 32% 26% 0%
Otras 14% 8% 0%

b) Escala de Clima Social en la Familia (FES), (Moos,
Moos & Trickett, 1980), validada en Espafia por
Seisdedos, Cruz y Cordero (1984). Evalua las
caracteristicas socioambientales delafamilia, describe
las relaciones interpersonales entre los miembros, los
aspectos de desarrollo que tienen mayor importancia
en ellay su estructurabasica. EvalGatres dimensiones,
en las que se distribuyen 10 subescalas, completando
un total de 90 reactivos. a) Relaciones: cohesion,
expresividad, conflicto, b) Desarrollo: autonomia,
actuacion, actividadesintel ectual es-culturales, sociaes-
recreativas y morales-religiosas, y c) Estabilidad:
organizacion y control. En México se obtuvo un afa
total de Cronbach de .78y €l andlisisfactorial encontrd
los mismos factores que la escala original (Ayala,
Fulgencio, Chaparro & Pedroza, 2000). En la presente
investigacion se obtuvo un afade Cronbach = .80.

Procedimiento

Lainvestigacion serealizé en un centro derehabilitacion
de adicciones, a cargo de una organizacion no
gubernamental en donde se encontraban internos los
consumidores de sustancias, asimismo se contd con la
colaboracion de grupos comunitarios e instituciones
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educativas en donde se seleccionaron los integrantes del
grupo control.

En primer lugar, se presenté el protocolo de
investigacion a las autoridades de las instituciones
participantes, asegurando €l manejo ético del estudio, donde
la participacion fue voluntaria, sin riesgos a contestar los
cuestionarios, manejo confidencial delos datos, derecho a
retirarse de la investigacioén, derecho a solicitar los
resultados. L as autoridades de cadainstitucidn autorizaron
laaplicaciony los participantes aceptaron mediante lacarta
de consentimiento informado su participacion voluntaria,
en caso de menores de edad también se solicité el
consentimiento de los padres. En lainstitucion clinica, la
aplicacion fueen gruposde5 al0integrantes, alas personas
analfabetas (2) se les atendié de manera individual,
leyéndoles las preguntas y registrando su respuesta. Para
obtener los datos del grupo control (no consumidoresy no
delinquen), se acudid ainstitucionesdelacomunidad donde
los participantes resolvieron los cuestionarios de manera
grupal, y se seleccionaron aguellos que cubrieron las
caracteristicasdel grupo No consumidoresy no delinquen,
hasta igualar el tamario de la muestra con los grupos de
consumidores.
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Analisis de datos

Después de los andlisis exploratorio y descriptivo, los
datos se sometieron al Andlisisde VarianzaUnidireccional
(ANOVA oneway), con la finalidad de comparar las
subescalas del funcionamiento familiar percibido por cada
uno de los grupos participantes, como prueba de
comprobacién Pos-Hoc se utilizé laprueba Tukey.

Resultados

En primer lugar, seexplord e funcionamiento familiar de
cadagrupo, elaborando las matrices familiares que ordenan
jerérquicamente los elementos del funcionamiento familiar
deacuerdo alapercepcion quetienen losparticipantesde su
climafamiliar actual. De esta manera, el primer sitio de la
jerarquia es ocupado por la subescala que obtuvo el mayor

Tabla 2

promedio y el décimo lugar corresponde ala que obtuvo el
menor promedio dentro de cadauno delosgrupos(Tabla?2).

Se aprecia que los consumidores de sustancias que
delinquen perciben que el elemento del funcionamiento
familiar al que seledamayor importanciaen sufamiliaesla
autonomia, seguido por organizaciony actuacion. Laposicion
intermedia estd ocupada por las siguientes subescalas:
conflicto, expresion, actividadesmorales-religiosas, y control
o normatividad familiar. En tanto que, la cohesidn, y las
actividades socid -recreativas eintel ectual-culturales ocupan
los Ultimos sitios. Este grupo percibe que en sus familias,
cada integrante esta mas orientado a conseguir sus propios
intereses, se organizan y buscan la obtencion de logros;
pero, presentan conflictos familiares; consideran que en su
familiaexiste poco soporte afectivoy escasas actividadesde
desarrollo compartidas entre sus miembros.

Matricesde funcionamiento familiar (subescalasdel FES) delos participantes

Consumidores que

Consumidores que no

No consumidores no

Jerarquia delinquen delinquen delinquen

Subescala Media DE Subescala Media DE Subescala Media DE
1° Autonomia 590 159 Autonomia 554 170 Cohesién 6.60 3.74
2 Organizacion 500 374 Actuacion 514 249 Organizacion 6.06 238
Ky Actuacion 478 228 Organizacion 5.02 171 Autonomia 5.58 1.64
L Conflicto 468 241 Expresiéon 4.94 2.48 Intelectual-cultural  5.52 2.65
5 Expresion 434 193 Cohesion 482 390 Actuacion 540 211
& Mord-religiosa 430 185 Socia-recregtiva  4.46 1.88 Expresion 534 1.89
™ Control familiar 400 150 Mord-religiosa 4.38 1.62 Socid-recregtiva  5.26 154
& Cohesion 394 277 Control familiar 4.34 3.90 Mord-religiosa 4.82 3.38
P Socid-recretiva  3.94  1.40 Conflicto 394 158 Control familiar 4.68 135
10° Intelectual-cultural 2.82  2.17 Intelectual-cultural 3.52  2.22 Conflicto 300 183

Por su parte, los consumidores de sustancias que no
delinquen coinciden con aquell os que delinquen, en ubicar
en e primer lugar de importancia a la autonomia, pero
invierten el orden en cuanto alaactuaciony laorganizacion;
entanto queen laparteintermediade su jerarquiaperciben
alaexpresion, cohesiony actividades recreativas-sociales
y morales-religiosas. Consideran que el conflicto y las
actividades intelectuales-culturales son los aspectos con
menor relevanciaen susfamilias. Si bien, en este grupo sus
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integrantes estan centrados en sus intereses, obtencion de
logros y organizados; también perciben un interés
moderado en aspectos fundamentales de las relaciones
familiares como la expresion y soporte afectivo entre sus
miembros, ademas que comparten diversos tipos de
actividades.

En contraste con los grupos de consumidores de
sustancias, en el grupo de comparacion (No consumidores
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gue no delinquen), e primer lugar lo ocupa la cohesion
mientras que en los grupos de consumidores estasubescala
se encuentra desplazada hasta el octavo y quinto lugar. La
organizacion y la autonomia también resultan aspectos
importantes como en los grupos de consumidores. En el
grupo control, las posiciones intermedias estén ocupadas
por las actividades intelectual-culturales, actuacion,
expresion y actividades social-recreativas y morales-
religiosas. En las Ultimas posiciones aparecen el control o
normatividad familiar y el conflicto, este tltimo ocupa el
cuarto lugar en el grupo de consumidores que delinquen y
el noveno en aquellos que no delinquen.

En esta primera aproximacion jerarquica del
funcionamiento familiar se encontraron diferencias entre
consumidores y no consumidores; presentdndose mayor

Tabla 3

Comparacion del funcionamiento familiar entrelos grupos

similitud entre los grupos de consumidores en contraste
con el grupo control. Sobresalen las subescalas de
cohesion, conflicto y actividades intelectuales-culturales
como aquellas que presentan jerarquias distantes entre los
grupos de consumidores y no consumidores.

En un segundo momento fue necesario identificar si
existian diferencias estadisticamente significativasentrelos
grupos, para ello se utilizé6 un ANOVA de una via. Los
resultados muestran diferencias significativas (p < .001) en
las subescalas de cohesion y conflicto. El grupo de
consumidores que delinquen presentan menor cohesion
(F=7.47,p<.001) y mayor conflicto (F =7.16, p<.001) que
el grupo de no consumidores, en tanto que el grupo de
consumidores que no delinquen no presenté diferencias
significativas con el grupo control.

Funcionamiento Consumidores que

Consumidores que no

No consumidores

familiar delinquen delinquen no delinquen ANOVA
Subescalas Media DE Media DE Media DE F
Cohesion 3.94, 2.77 4.82 3.90 6.60 3.74 TAT***
Conflicto 4.68 241 3.94 1.58 3.00 1.83 7.16%**

a

b

Los resultados con diferente subindice presentan diferencias significativas entre si en la prueba post hoc Tukey

**% n < 001

Discusion y conclusion

Larevision delosresultados evidencian | o enriquecedor
al hacer la distincion entre consumidores de sustancias
gue delinquen y no delinquen en comparacion con
personas que no presentan ninguna de estas dos
probleméticas, yaque permite caracterizar de mejor manera
a los grupos, encontrando coincidencias, pero también
puntos deinflexién que marcan ladiferencia.

En cuanto a las caracteristicas del grupo de
consumidores que delinquen, se encontré que estos
consumen mayor cantidad de sustancias ilicitas que los
consumidores que no delinquen. Los principales delitos
presentados en esta poblacion son: robo a sus familias,
robo a transelntes; y, en menor medida, robo de autos,
robo a casa-habitacion y asesinato, coincidiendo asi con
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Medina-Mora et al. (2005) quienes sefialan que entre los
jovenes el robo es el delito mas frecuente; ademas, los
presentes resultados muestran que algunos robos se dan
en la propia familia y que un porcentaje menor de
participantes cometen delitos graves como asesinato y
secuestro.

Lahipétesisinicia del presente estudio proponia que
los jévenes consumidores que delinquen y los que no
delinquen tendrian mayor problematica en su
funcionamiento familiar comparados con los jovenes del
grupo control; también, se vislumbraba que los jévenes
consumidores que delinquen tendrian mayor problematica
en su funcionamiento familiar frente a los jévenes
consumidores que no delinquen.
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Una vez expuestos los resultados, se confirma que
existen diferencias significativas en el funcionamiento
familiar entre consumidores de sustancias y no
consumidores de sustancias, pero solamente entre aquellos
que delinqueny €l grupo de comparacion. Las principales
diferencias se encuentran en la cohesion y el conflicto
familiar. Enlasfamilias de consumidores de sustancias que
delinquen existe menor cohesion familiar, indicando
ausencia de lazos afectivos emocionales y desunién entre
sus integrantes. Asimismo, en estas familias existe mayor
conflicto caracterizado por discusionesfrecuentesy énfasis
en aspectos negativos de la interaccion como se ha
reportado con anterioridad (Ortiz et al., 2006). No obstante,
en los presentes resultados no se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre consumidores no
delincuentes y no consumidores, es decir, no se presenta
unarelacion directaentrelas carencias del funcionamiento
familiar y la adiccién, sino que se requieren de otras
conductas como la delincuencia para que se marque la
diferencia. Al respecto investigaciones recientes,
consideran quelainfluenciafamiliar esunfactor explicativo
distal, por lo que se requiere estudios que evallen los
efectos mediadores defactores como laautoestima(Jiménez,
2011) y e abuso emociond enlafamilia(Perkins, Elifson &
Sterk, 2010). El disefio no experimental utilizado en la
presente investigacionimpide sugerir queel funcionamiento
familiar incremente el consumo de sustancias, 10s autores
nosinclinamosapensar en losefectosbidireccionalesentre
losmicrosistemasindividual y familiar (Pons& Buelga, 2011;
Valdenegro, 2005) donde el funcionamiento familiar
deteriorado se suma alas carencias personales generando
un climapropicio paralaconductaantisocial, y alavez las
conductas adictivas y delictivas impactan en el
funcionamiento delosintegrantesde lafamilia. Sesugiere
profundizar laevaluacion delainteraccion individuo-familia
a través de estudios longitudinales que incluyan otras
variables mediadoras que han mostrado su relacion con el
abuso de sustancias y la delincuencia, como son: sexo,
antecedentes familiares de adiccidn, autoestima (Jiménez,
Misutu & Murgui, 2008), personalidad (Larkins & Sher,
2006) violenciaintrafamiliar de acuerdo alacombinacion de
sustancias consumidas (Smith, Hosmish, Leonard &
Cornelius, 2012).

Es importante considerar que un ambiente familiar
desunido y conflictivo, resulta un factor de riesgo no solo
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para €l adicto y delincuente, sino para €l resto de los
integrantes, quienes también ven mermada la calidad de
susrelacionesfamiliaresy enfrentan el impacto emocional
delaadiccion de uno de susmiembros. Como sefidan Orford
y Copello (2007) los familiares se preocupan y se ven
afectados por sus parientes que consumen drogas, estén
inmersos en circunstancias estresantes, enfrentan la
problematica de diversas maneras (tolerancia,
involucramiento y retiro), a pesar de dichas condiciones
suelen contar con redes sociales de apoyo y fomentan la
motivacion del usuario para buscar tratamiento (L épez,
2009). Los familiares no son responsables de la
farmacodependenciani pueden darleal adicto untratamiento
rehabilitador, delo que si son responsables es de su propio
actuar, sus conductas, sus emociones, su confusion, sus
patrones de interaccion desligada y problemética, su
recuperacion. Por ello, estudios subsiguientes necesitaran
evaluar directamentelapercepcion delosfamiliares.

Los resultados encontrados sefialan que los
consumidores de sustancias que delinquen y que no
delinquen perciben que en su familia se le da mayor
importancia a los aspectos de autonomia, organizacion y
actuacion, los cuales conllevan una tendencia hacia la
busqueda de intereses personales, toma de decisiones,
planificacion deactividadesy responsabilidadesy acciones
orientadas competitivamente hacia el logro, o cual no se
reflgja en la literatura sobre el tema; pareceria que estas
familias estdn mas orientadas a la independenciay logro
queal cuidado delauniény vinculosfamiliares. Hacefalta
explorar estos aspectos, mediante preguntas que indaguen
¢qué tipo de decisiones toman?, ¢cOmo orientan sus
acciones competitivas? y ¢qué entienden por lograr sus
objetivos y conseguir €l éxito? Para averiguar si estos
aspectos también giran en torno a las adicciones y la
delincuencia, o bien forman parte delapuestaen marchade
losrecursosindividualesy familiares conlos que enfrentan
sus problemaéticas.

Asimismo, resalta que en los grupos de consumidores
se percibe un descuido importante de las actividades
intelectuales-culturales en lafamilia, 1o que puede hablar
de las carencias educativas y sociales que limitan las
opciones de desarrollo. Esto resultados son unainvitacion
parair més alld de los discursos disponibles para entender
la conducta del usuario (conflicto y desunién familiar),
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porque trascienden la explicacion patol 6gica del consumo
al sefialar lanecesidad de comprender y atender las précticas
especificas de un contexto determinado (Pacheco & Suérez,
2008).

Entre las limitaciones del presente estudio se
encuentran, la carencia de una entrevista individual para
realizar el diagnostico clinico (dependenciao abuso) enlos
consumidores de sustancias, asi como, lafaltade un grupo
de personas con conductas delictivas sin adiccion para
contrastar. Dichas limitaciones impiden generalizar 1os
resultadosy brindar explicaciones mas estructuradas dela
problematica. No obstante, consideramos que esta
aproximacion alaproblematicaayudaacomprender queel
funcionamiento familiar puede diferir de acuerdo a la
presencia de conductas delictivas, lo cual podria ser
considerado en las evaluaciones diagndsticas y en las
estrategias de prevencion y tratamiento.

Tomando en consideracion las diferencias encontradas,
las familias de consumidores de sustancias que delinquen
sebeneficiarian de orientacion y/o tratamiento para superar
las experiencias negativas vividas en su hogar y fortalecer
sus vinculos afectivos, para que estén en condiciones de
aprender acompartir actividadesfamiliares eintel ectuales-
culturales, lo que obviamente no lograrén solos sino
mediante laintervencidn de equipos de salud especializados
queincluyanalafamiliaen e tratamiento (Marcos& Garrido,
2009).

Por lo tanto, €l trabajo con lafamiliaademéas deresolver
problemasy reducir factores de riesgo estaria orientado a
rescatar y fomentar aquellos factores protectores, tales
como: estrechar loslazos entre padres e hijos en respuesta
alabajacohesion, aumentar ladesaprobacion delos padres
hacialasdrogas (Errasti et al., 2009), quelos padrestengan
conocimiento sobre ddnde estan sushijosy qué actividades
realizan (Welther et a., 2012); seriarelevanteinsistir enlas
sanciones ante las transgresiones y €l control parental
estricto que hamostrado prevenir el consumo de alcohol a
largo plazo (Jessor, Costa, Krueger & Turbin, 2006; Van,
Engels, Meeus & Dekovic, 2006). De esta manera,
coincidimos conWeinreich e Hidalgo (2004) cuando sefidan
guelaintervencionfamiliar incluiriano sololaterapiafamiliar
sino el trabajo comunitario con familias en riesgo
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biopsicosocial para propiciar la disminucion de estos
factores de riesgo y fomentar |os factores de proteccion.

Tal como sesefialé a inicio del trabajo lasadiccionesy
ladelincuenciarebasan losrecursos personaesy loslimites
familiares y se insertan en un contexto sociocultural
complejo. Por llo, es pertinente unachservacion alaregion
latinoamericana, donde la cultura tiene una fuerte
orientacion familiar que desafortunadamente hoy se ve
cuestionada porque los contextos familiares se han tornado
mas inestables, 10s riesgos socia es han ido en aumento y
los requerimientos, especialmente hacia las mujeres, son
cadavez mayores(Cerrutti & Binstock, 2009). Méxicono es
la excepcion, la inseguridad laboral y social incide
negativamente en el funcionamiento parental, la
desvinculacion entre los microsistemas familiar, escolar y
de servicios de salud generan condiciones propicias para
las adiccionesy ladelincuencia. Lo anterior se agravaain
mas en poblaciones hispanas que se ven sometidas a
procesos de migracion que separan alas familias debido a
variables macrosociales (Santiesteban, Suarez-Morales,
Robbins& Szapocznik, 2006).

Estabreve aproximacion sobreel funcionamientofamiliar
de consumidores de sustancias adictivas con conductas
delictivasy sin conductas delictivas, no puede dejar pasar
una reflexion final sobre las condiciones socioculturales
que las favorecen. Se reconoce que las adicciones y la
delincuenciano pueden reducirse aunaconductaindividual
ni unaconsecuencialineal del funcionamiento familiar, los
presentes resultados tendran que comprenderse dentro de
un andlisis que permita hablar de otras responsabilidades
sociales como: lastendencias culturalesindividualistas, la
marcaday persistente inequidad social, la altaincidencia
delapobrezay ladeficiente provision de servicios publicos,
los cuales imprimen rasgos especificos a |os procesos de
cambiofamiliar.

En consecuencia, se necesitan acciones no solo
individuales y familiares, sino politicas publicas que
orquesten las medidas pertinentes en las &reas de economia,
salud, educaciony seguridad social; con el fin de ofrecer a
lapoblacion mayores oportunidades paradesarrollar estilos
de vida saludables; asi como servicios de prevencion,
deteccion y tratamiento oportuno.
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