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Resumen

Abstract

El consumo de alcohol es muy prevalente entre los estudiantes
universitarios. La deteccién precoz en futuros profesionales sanitarios
es muy importante puesto que puede incidir no solo en su salud,
sino también en su enfoque en futuras acciones preventivas como
profesionales de la salud.

Detectar la prevalencia del consumo de riesgo de alcohol en
estudiantes de farmacia y en el profesorado y comparar el patrén de
consumo entre estos grupos, y segun el curso académico.

Se realiza un cribado del consumo de alcohol mediante el cuestionario
AUDIT (Alcohol Use Disorders Identification Test) a estudiantes
universitarios de farmacia (n=434) en el marco de un proyecto de
innovacién docente. Se realiza un andlisis comparativo entre los
estudiantes de primero y quinto curso, y el profesorado.

El 31,3% de los estudiantes fueron identificados como bebedores de
riesgo. L.a mayor prevalencia de consumidores de riesgo y las mayores
puntuaciones totales se observaron en los alumnos de primer curso.
Los estudiantes de primero de turno de manana presentaron un riesgo
de 1,9 IC95%1,1-3,1) comparado con los de quinto. La frecuencia de
consumo de alcohol se incrementa con el curso académico, mientras
que el nimero de consumiciones por dia de consumo se reduce.
Durante el primer ano en la Facultad los estudiantes presentan
una elevada prevalencia de consumo de riesgo. Puesto que con la
edad se observa una tendencia decreciente en dichos consumos, es
importante disenar intervenciones preventivas que la favorezcan.
Palabras clave: AUDIT cuestionario, cribado, alcohol, consumo de

riesgo, estudiantes universitarios.

Alcohol consumption is highly prevalent in university students.
Early detection in future health professionals is important: their
consumption might not only influence their own health but may
determine how they deal with the implementation of preventive
strategies in the future.

The aim of this paper is to detect the prevalence of risky alcohol
consumption in first- and last-degree year students and to compare
their drinking patterns.

Risky drinking in pharmacy students (n=434) was assessed and
measured with the AUDIT questionnaire (Alcohol Use Disorders
Identification Test). A comparative analysis between college students
from the first and fifth years of the degree in pharmacy, and that of
a group of professors was carried to see differences in their alcohol
intake patterns.

Risky drinking was detected in 31.3% of students. The highest
prevalence of risky drinkers, and the total score of the AUDIT test
was found in students in their first academic year. Students in the
first academic level taking morning classes had a two-fold risk of risky
drinking (OR=1.9 (IC 95%1.1-3.1)) compared with students in the
fifth level. The frequency of alcohol consumption increases with
the academic level, whereas the number of alcohol beverages per
drinking occasion falls.

Risky drinking is high during the first year of university. As alcohol
consumption might decrease with age, it is important to design
preventive strategies that will strengthen this tendency.

Keywords: AUDIT questionnaire, screening, alcohol, hazardous

drinking, college students.
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n los ultimos anos, el consumo de alcohol entre
la poblacién joven esta experimentando un cre-
cimiento. En especial, el patrén en forma de atra-
con y las consultas en urgencias por intoxicacion
etilica, frecuentes sobretodo en las mujeres (“Observatorio
Espanol de la droga y las toxicomanias,” 2011). Los estu-
diantes universitarios son, especialmente, una poblacién de
riesgo (Karam, Kypri y Salamoun, 2007) y esta etapa es un
buen momento para introducir estrategias preventivas.

Aproximadamente entre un 20-60% de la poblacién uni-
versitaria presenta consumo de riesgo (Arrieta, 2009; Monta-
no, Morales, Gémez, Maldonado y Gantiva, 2011; Pengpid,
Peltzer, van der Heever y Skaal, 2013). El elevado consumo
de bebidas alcohodlicas en jovenes se ha asociado con un
elevado indice de mortalidad, accidentalidad y conductas
de riesgo como conducir bajo los efectos del alcohol, man-
tener relaciones sexuales sin protecciéon o problemas fami-
liares (Barlés, Escario, Galbé, 2014; Arrieta, 2009; Hingson,
Heeren, Winter y Wechsler, 2005). Algunos de los factores
de riesgo relacionados con el consumo excesivo de alcohol
son: el ser varén, la impulsividad, el facil acceso al dinero,
vivir solo o iniciar el consumo a una edad temprana (Cortés,
Giménez, Motos y Cadaveirea, 2014; Montano et al., 2011;
Mota et al., 2010; Restrepo, Agudelo, Giraldo y Sanchez,
2011; Wicki, Kuntsche y Gmel, 2010). Muchos estudios han
abordado este problema en estudiantes universitarios. La
mayoria de estos se centran en aspectos sociolégicos (Bani et
al., 2013; Wicki et al., 2010; Young y de Klerk, 2008) y facto-
res de riesgo asociados (Vinader-Caerols, Monleaon y Parra,
2014; Ansari, Stock y Mills, 2013; Caamano-Isorna, Corral,
Parada y Cadaveira, 2008; DeMartini y Carey, 2012; Karam
etal., 2007). Sin embargo, existe poca informacién sobre los
cambios en el patrén de consumo en funcién del curso aca-
démico y de las diferencias entre estudiantes y profesorado.
No se han llevado a cabo trabajos de seguimiento a lo largo
de los estudios universitarios, ni evaluacion de programas
de intervencion precoz durante los mismos. Ademas, los da-
tos en relacion a la prevalencia del consumo de riesgo son
bastante heterogéneos debido a los diferentes instrumentos
de medida utilizados y las definiciones empleadas por los
distintos autores.

La sensibilizacién y prevencién del consumo de alcohol
en poblacién adulta joven es especialmente relevante. En la
actualidad, se dispone de instrumentos de cribado del con-
sumo de riesgo del alcohol de facil aplicacién y, también, de
intervenciones terapéuticas (intervenciéon breve presencial
(Pengpid et al., 2013) o online (Khadjesari, Murray, Hewitt,
Hartley y Godfrey, 2011)) que han demostrado ser eficaces
en la reducciéon del consumo de riesgo (Seigers y Carey,
2011; Toumbourou et al., 2007). Las intervenciones dirigi-
das a futuros agentes de la salud son especialmente impor-
tantes dado que no solamente tienen repercusiéon en éstos
sino también sobre la poblacién en general. La etapa uni-
versitaria, que es considerada de especial riesgo, es un buen

momento para intervenir de forma precoz. En este sentido,
el Grupo de Trabajo Colaborativo Casos Clinicos Transver-
sales de la Facultad de Farmacia de la Universidad de Bar-
celona (CCT-FARMA), decidié desarrollar, un caso clinico
transversal sobre consumo de riesgo de alcohol a lo largo de
los cinco cursos del Grado de Farmacia. Se pretendia que
valoraran el propio riesgo del consumo excesivo de alcohol
y proporcionarles herramientas para reconocer e identifi-
car conductas de riesgo en grupos de proximidad que les
permitan realizar intervenciones breves en su futura praxis
profesional (Giménez et al., 2013; Rodamilans et al., 2012).

El objetivo de este estudio es tener una vision global del
patréon de consumo de alcohol de los estudiantes de la Fa-
cultad de Farmacia de la Universidad de Barcelona median-
te la determinacion de la prevalencia del consumo de riesgo
en estudiantes de primero y quinto curso previo al desarro-
llo del proyecto CCT-FARMA. Al mismo tiempo se valora el
riesgo de los profesores participantes del Grupo de Trabajo,
con la finalidad de comprobar el grado de sensibilizacion
de los mismos al abordar un caso clinico sobre consumo de
riesgo.

También se pretende comparar las diferencias en el pa-
trén de consumo entre los alumnos de estos cursos acadé-
micos y el profesorado tras obtener los datos de consumo de
alcohol de manera transversal en el momento que se inicia
el proyecto docente.

Método
Diseno
En el ano 2011-2012, de forma transversal, se valoré el

patrén de consumo de alcohol de los estudiantes de primer
y quinto curso, y también del profesorado.

Poblacion

Se seleccionaron aquellos individuos que estaban reali-
zando estudios de farmacia en la Universidad de Barcelona
(UB). Se recogieron datos de los estudiantes de primero
(turno de manana y turno de tarde), quinto y del profeso-
rado. De los 434 alumnos de primer curso matriculados res-
pondieron a las encuestas anénimas un 67,1%; de los 325
alumnos de quinto participé un 34,2% y de un total de 46

profesores implicados en el proyecto educativo respondio
el 84,8%.

Procedimiento

En el ano 2012, se inici6 el proyecto de innovacién do-
cente (CCT-FARMA), en el que se introdujo este caso trans-
versal, empezando por los alumnos de primer curso. Este
caso clinico se aborda desde los distintos puntos de vista que
proporcionan las asignaturas del grado de Farmacia (Roda-
milans et al., 2012). Para evaluar la eficacia de CCT-FARMA
se establecieron mecanismos de cuantificacion académicos

(conocimientos, habilidades, capacidad de integracion y de
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interpretacién) y de tipo sanitario como la valoracién del
consumo de riesgo de alcohol (test AUDIT). De forma sor-
presiva, durante el horario lectivo, se solicit6 a los estudian-
tes que respondieran de forma voluntaria y an6nima al test
para la identificacion de los trastornos debidos al consumo
de alcohol (AUDIT). El profesorado respondi6 el test el
mismo dia, de la misma forma.

Los resultados preliminares presentados forman parte
del nuevo proyecto formativo (CCT-FARMA), uno de cuyos
objetivos es evaluar al final del Grado de Farmacia y median-
te el test AUDIT, si el desarrollo de este caso clinico modi-
fica el consumo de alcohol en referencia a esta evaluacion
inicial del ano 2012.

Instrumentos de recogida de datos

Como instrumento de cribado del consumo de riesgo
de alcohol en la poblacién universitaria se utilizé la version
completa del test para la identificacién de los trastornos de-
bidos al consumo de alcohol (AUDIT). Este instrumento
estandarizado, desarrollado por la Organizaciéon mundial
de la Salud, consta de 10 preguntas que interrogan sobre
la cantidad, la frecuencia y las consecuencias del consumo
de alcohol. Esta validada en espanol y catalan, y su nivel
de fiabilidad es buena (Alpha de Cronbach= 0,89) (Con-
tel Guillamé6n, Gual Solé y Colom Farran, 1999) también
para poblaciones universitarias (Fleming, Barry y MacDo-
nald, 1991). El test de cribado ha demostrado tener buena
sensibilidad y especificidad, no solamente para detectar el
consumo perjudicial y de riesgo sino también para los tras-
tornos por uso de alcohol. Utilizando como punto de corte
8, el test tiene una sensibilidad y especificidad del 90% y
61% (Barry y Fleming, 1993). Segun el estudio de Contel
y cols (1991) en el grupo de hombres, si utilizamos como
punto de corte el 9, la sensibilidad del AUDIT es del 90% y
la especificidad del 81,5%.Y en el grupo de mujeres (punto
de corte 6) la sensibilidad es del 33,3% y la especificidad
del 91,6%.

Tabla 1

Analisis estadistico

Se realiz6 un analisis descriptivo de los datos sociode-
mograficos (sexo y edad) del total de la muestra y segun el
grupo estudiado (primer curso turno de manana, primer
curso turno de tarde, quinto y profesores). Las variables que
corresponden a cada pregunta del AUDIT se analizaron
como variable cuantitativa y también categoérica. Sé verifi-
6 el tipo de distribucién de la variable AUDIT cuantitati-
va mediante el test de normalidad Kolmogorov-Smirnov.
Al no seguir una distribucién normal se utilizaron pruebas
no-paramétricas (Kruskal-Walis) para comparar la puntua-
cion total del AUDIT segun el grupo evaluado, ademas se
utilizo6 ANCOVA de rangos para ajustar por sexo y edad.
Para realizar el analisis comparativo 2 a 2 entre cada grupo
se utiliz6 la prueba no-paramétrica U-de Mann Whitman.
Para detectar los grupos de consumo de riesgo se decidié
categorizar la puntuacién total del AUDIT en una variable
binaria utilizando como punto de corte igual o superior a 9
en varones y 6 en mujeres (Pérula de Torres et al., 2005; Ru-
bio Valladolid, Bermejo Vicedo, Caballero Sanchez-Serrano
y Santo-Domingo Carrasco, 1998). Para analizar variables
categoricas se utiliz6 el test chi-cuadrado y ANOVA para las
variables cuantitativas. L.as comparaciones multiples post-
hoc se realizaron mediante Bonferroni. Se considera esta-
disticamente significativo cuando p<0.05. Se realiz6 analisis
de correlacion de Pearson para determinar la correlacion
entre la edad y el nivel académico (r=0.73, p<0.001). Para
analizar la relacion entre la presencia de consumo de riesgo
y el curso universitario se realiz6 un analisis de regresion

logistica utilizando como co-variable el sexo y la edad.

Resultados

Participaron en el estudio un total de 440 personas. Se
obtuvo datos completos de edad y sexo de 434 individuos.
Del total de respondedores, 286 estaban matriculados en el
primer curso académico de la universidad de Farmacia (204

Descripcién del consumo de riesgo en funcion del curso académico

PTM PTT Quinto Profesores Total

(204) (82) (111 (37) (434)

n (%) n (%) n (%) n (%) N (%) x3[F p-valor
Sexo (Mujer) 148 (72,5) 62 (75,6) 93 (83,8) 26(70,3) 329 (75,8 5,7 0.13
Edad 18,5 (1,1) 19,8 (4,0)¢ 24,2 (3,9)° 50,9 (7.3) 22,96 (9.5) 935,2 <0,001
(media (DE)) S 8 14, 213, 1. 9619, : '
AUDIT Total
o 6,3(53) 5,3(3.9) 4,6 (41) 2,6(13) 5,35 4,7) <0,001
C. Riesgo 82 (40,2) 25 (30,5) 29 (26,1) 0 136 (31,3) 26,3 <0,001
Hombres (%) 26 (46,4) 5 (25,0) 61(33,3) 37(35,2) o 032
Mujeres (%) 56 (37.8) 20(32,3) 23 (24,7) 99 (30,1) ' '

Nota. PTM: Primero turno de mafana; PTT: Primero turno de tarde; *PTM vs PTT p=0,039; °PTM vs Quinto y vs Profesores p<0,001; <PTT vs Quinto vs Profesores

p<0,001; ‘Quinto vs Profesores p<0,001
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de turno de manana y 82 de turno de tarde), 111 en quinto
y 37 eran profesores. El 75,8% de la muestra total que par-
ticip6 en el estudio fueron mujeres, lo cual corresponde a la
distribucién normal en los estudiantes de esta facultad. No
se observaron diferencias significativas en la distribucién del
sexo segun el curso académico ni tampoco en el profesorado
(Tabla 1). La edad media de toda la muestra fue de 23,0 (DE
9,5) anos, siendo las diferencias en las edades medias de cada
grupo estudiado estadisticamente significativas (Tabla 1).

Relacion entre el patron de consumo de alcohol y el
curso académico

El 31,3% de los estudiantes presenté criterios de consu-
mo de riesgo. La mayor proporcion de bebedores de riesgo
se observo en los estudiantes del turno de manana de pri-
mer curso. E1 40,2% de los estudiantes de primero de turno
de manana presentaron consumo de riesgo, seguido de los
del turno de tarde (30,5%) y los de quinto (26,1%). Entre
el profesorado no se detectaron consumidores de riesgo
(Tabla 1). Tras ajustar los resultados por la variable sexo, se
observo que los estudiantes de primero de turno de manana
tenian una razén de probabilidad casi el doble de presentar
consumo de riesgo comparado con los estudiantes de quin-
to (OR=1,91C95% 1,1-3,1) (Tabla 2). Si ajustamos los datos
por edad, las diferencias entre los cursos pierden significa-
cion estadistica porque a mas edad disminuye el riesgo de
consumo de riesgo (OR=0,84 IC95% 0,72-0,98) (Tabla 2).

Las figuras 1 y 2 muestran la frecuenciay cantidad de con-
sumo de alcohol de los diferentes grupos estudiados. Los da-
tos mostraron la presencia de diferencias significativas entre

Tabla 2
A. Relacion entre el curso académico y el riesgo de consumo de
alcohol tras ajustar por sexo

95% I.C.
OR Min Max
PTMvs PTT 1,5 0,9 2,6
PTM vs quinto 1,9 1,1 3,1
PTT vs quinto 1,2 0,6 2,3
Sexo 1,3 0,8 2,0

Nota. PTM: Primero turno de manana; PTT: Primero turno de tarde

B. Relacion entre el curso académico y el riesgo de consumo de
alcohol tras ajustar por edad y sexo

95% I.C.
OR Min Max
PTMvs PTT 1.3 0,8 2,3
PTM vs quinto 0,7 0,3 1,7
PTT vs quinto 0,5 0,2 1,4
Sexo 1.4 0,9 2,3
Edad 0,8 0,7 0,98

Nota. PTM: Primero turno de manana; PTT: Primero turno de tarde

los grupos tanto en relacion a la frecuencia de consumo (*=
33,2; p<0,001) como en la cantidad de bebidas alcohdlicas
ingeridas en un dia normal (x?= 68,4; p<0,001). En general,
la frecuencia de consumo mas habitual que realizé el total
de la muestra fue la toma de alcohol de 2 a 4 veces al mes
(54.8%) seguido del consumo mensual (22,4%). Tan solo
un 6,2% nunca bebié en el ultimo ano. Los profesores fue-
ron el grupo que bebié con mas frecuencia (43,2%: mas de

B0 0%

40 0%

Porcentaje

20 0%
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Figura 1. ; Con qué frecuencia consume alguna bebida alcohélica?
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Figura 2. ; Cuantas consumiciones de bebidas alcohédlicas
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Figura 3. ; Con qué frecuencia toma 6 o
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2 veces a la semana) seguido de los de quinto curso (21,6%)
y los de primero de turno de manana (11.3%) (Figura 1). La
mayoria de alumnos de primero (59,8% turno de manana,
63,4% turno de tarde) y quinto (45,0%) bebieron de 2 a 4
veces al mes (Figura 1).

En el caso del profesorado, la cantidad bebida por oca-
sion de consumo sigue una tendencia diametralmente
opuesta a la frecuencia de los consumos. Asi, aunque con-
sumen alcohol con una mayor frecuencia (42,3% mas de 2
veces a la semana) (Figura 1) la cantidad de alcohol inge-
rida por ocasion es baja (1 o 2 consumiciones por ocasién
de consumo) (Figura 2). En el caso de los estudiantes se
observa como la cantidad de alcohol consumida decrece a
medida que pasan los cursos. Asi, la mayor proporcion de es-
tudiantes que beben mas de 5 consumiciones por ocasion de
consumo se concentra en el grupo de primero de turno de
manana (19,7%) seguido de los del turno de tarde (11,1%)
y los de quinto (8,1%) (Figura 2). En este sentido, también
se observa que los alumnos de primer curso de turno de ma-
nana fueron los que tomaron con mayor frecuencia 6 o mas
bebidas alcoholicas (Figura 3). La mayoria de alumnos de
éste curso cuando ingieren mas de 6 bebidas por ocasion lo
hacen mensualmente o menos (35,2%) y un 5,4% realizan
consumos elevados semanalmente o mas.

Comparacion entre la puntuacion total del AUDIT y el
curso académico

Se observaron diferencias estadisticamente significativas
al comparar la puntuacién total de los 4 grupos estudiados
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Figura 4. Puntuacion Total del cuestionario
AUDIT segun el curso académico

(p<0,001) (Figura 4, Tabla 1). Tras ajustar por edad y sexo
la relacién entre la puntuacién total del AUDIT vy el nivel
académico perdi6 significacion estadistica (F=1,138; p=
0,334). Los profesores presentaron una puntuacioén total
media significativamente inferior a los individuos de primer
curso (diferencia media con turno de manana: 3,7 puntos;
p<0,001; diferencia media con turno de tarde: 2,7 puntos
p<0,001). También se observaron diferencias estadistica-
mente significativas entre los respondedores de primero de
turno de manana y los de quinto curso (p=0,003), siendo la
media obtenida superior en el curso de primero (diferencia
media=1,7 puntos).

Discusion

Los primeros resultados del estudio de evaluacion de la
eficacia del proyecto CCT-FARMA que muestran datos de
cribado del consumo de riesgo en la poblaciéon universita-
ria de la facultad de Farmacia de Barcelona (31,3%), nos
indican que un porcentaje importante de los estudiantes
se podria beneficiar de una intervencién con el objetivo
de reducir el consumo entre los alumnos y asi concienciar
a los futuros agentes sanitarios de los riesgos del consumo
de alcohol. En resumen, el consumo de riesgo y la puntua-
cion total del AUDIT se reduce a medida que aumenta el
curso académico de manera que los estudiantes de primero
de turno de manana presentan un mayor consumo de ries-
go y puntuacién media del AUDIT total comparado con el
curso superior. El patrén de consumo entre los estudiantes
y el profesorado es contrapuesto. Los alumnos tienen una
mayor tendencia a realizar ingestas de alcohol elevadas por
ocasion de forma episédica mientras que los profesores be-
ben menor cantidad con mayor frecuencia.

La prevalencia de consumo de riesgo en la muestra uni-

versitaria (31,3%) es bastante mas elevada que la descrita en
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poblacién general (10%), pero similar a otras poblaciones
universitarias de otros paises (Ansari et al., 2013; Caama-
no-Isorna et al., 2008; Pengpid et al., 2013; Reavley, Jorm,
McCann y Lubman, 2011; Young y de Klerk, 2008)

Aunque el porcentaje de varones con consumo de riesgo
fue ligeramente superior al de mujeres, tales diferencias no
fueron significativas a diferencia de lo que se ha observa-
do en otros estudios (Ansari et al., 2013; DeMartini y Carey,
2012; Reavley et al., 2011). En este sentido cabe destacar
que a diferencia de otros investigadores tuvimos en cuenta
diferentes puntos de corte para hombres y mujeres. Aunque
segn Wicki M y cols. (2010) estas diferencias de género se
mantienen incluso cuando se utilizan puntos de corte distin-
tos de consumo de riesgo para hombres y mujeres.

El grupo de alumnos universitarios que tiene mas bebe-
dores de riesgo es el de primero de turno de manana (42%)
seguido de los de turno de tarde (30,5%) y los de quinto
(26,1%). Aunque nuestros resultados coinciden con otros
autores (Ansari et al., 2013; Sebena, Orosova, Mikolajczyk
y van Dijk, 2011) existe cierta controversia en relacion a la
asociacién que existe entre la edad y el riesgo de consumo
de alcohol. Mientras algunos estudios han observado un in-
cremento del riesgo a mayor edad o curso académico, otros
estudios no observan ninguna relaciéon o lo que es mas fre-
cuente que ésta sea negativa (Sebena et al., 2011; Wicki et
al., 2010). No se detectan diferencias significativas entre los
alumnos de primero de turno de manana y de turno de tar-
de posiblemente porque los dos grupos tienen edades simi-
lares, aunque se desconoce si existen otros factores diferen-
ciales que puedan intervenir, como por ejemplo diferencias
en los motivos por los cuales unos alumnos estin matricu-
lados en un horario u otro. Nuestros datos sugieren que las
diferencias entre los cursos académicos son debidas a las di-
ferencias de edad. Contrariamente a lo que ocurre en otros
paises, el consumo de riesgo en el profesorado fue nulo (Re-
avley et al., 2011). Los resultados obtenidos mediante el test
AUDIT al principio de este proyecto (2012), nos muestran
que se produce una reduccién del riesgo entre los alumnos
de primero y quinto curso. El paso por la Facultad por tan-
to puede constituir una buena oportunidad para potenciar
esta tendencia a la reduccién de consumos de riesgo, me-
diante intervenciones de concienciacion y sensibilizacion.

El patréon de consumo de los estudiantes de farmacia
es opuesto al de los profesores de la misma facultad. Los
alumnos tienen un consumo mas esporadico (mayoritaria-
mente consumen de 2 a 4 veces al mes) y consumen mayo-
res cantidades de alcohol por ocasiéon (mas de 3 bebidas),
mientras que el profesorado consume entre 1 o 2 bebidas
alcoholicas con una frecuencia superior a dos veces a la se-
mana (43,2%). Este mismo patrén coincide con el de otros
estudios (Reavley et al., 2011; Slutske, 2005).

Uno de los principales problemas de los estudiantes uni-
versitarios es el consumo en forma de Binge drinking (con-

sumo compulsivo o en atracén) que ha sido ampliamente

descrito por varios autores (Ansari et al., 2013; Jim McCam-
bridge et al., 2013). Entre un 34,2-40,6% de los alumnos de
farmacia realizaron en algiin momento del ano previo a la
encuesta un consumo de mas de 6 bebidas alcoholicas en
un dia, coincidiendo con los datos poblacionales espanoles
(EDADES 2011). En Espana, se observa un descenso de este
tipo de consumo con la edad, siendo la prevalencia de esta
forma de consumo mads elevada entre las edades de 20-24
anos (EDADES 2011), coincidiendo con la etapa de forma-
cién universitaria. En algunos estudios europeos el porcen-
taje de consumidores excesivos (de 5 o mas bebidas) se sitia
alrededor del 60-70% (Ansari et al., 2013; Dantzer, Wardle,
Fuller, Pampalone y Steptoe, 2006). Los estudiantes beben
en forma de atracén con mayor frecuencia que el profeso-
rado igual que ocurre en otros paises (Reavley et al., 2011).
Sin embargo, comparado con el estudio realizado por Rea-
vley y cols. (2011) donde se objetivé que el 21% del equipo
docente bebia mas de 6 consumiciones al mes o mas, los de
nuestra muestra refirieron no ingerir mas de 6 bebidas con
una frecuencia superior a la mensual.

Entre las principales limitaciones del estudio debemos
destacar que los datos relacionados con el consumo de al-
cohol se obtienen a partir de datos declarados, que aunque
son fiables en poblaciones clinicas, en poblacion general
podrian estar sesgadas, a pesar de haber respondido al test
de forma anénima. Tampoco se recogieron algunos datos
sociodemograficos que podrian actuar de factor de riesgo,
ni tampoco aspectos de tipo sociocultural que podrian ses-
gar los resultados. Ademas se debe tener en cuenta los re-
sultados de este estudio se han obtenido en una muestra
de universitarios y que por tanto los datos podrian no ser
extrapolables a otras poblaciones no universitarias.

La elaboracién del caso clinico sobre consumo de riesgo de
alcohol tratado desde diferentes asignaturas del grado de far-
macia, supone una estrategia de ensenanza con finalidad inte-
gradora. Para ello, se diseno el caso clinico sobre consumo de
riesgo de alcohol, a través de un personaje ficticio, Sam, que
clinicamente fue validado por la Unidad de Conductas Adicti-
vas ajustandose a casos reales. Posteriormente se coordinaron
las asignaturas participantes. La patologia de este personaje
evoluciona a lo largo de los cinco cursos del Grado de Farma-
cia, y permite a los estudiantes, en cierto modo, seguir de cer-
ca la vida del personaje. Para aumentar la concienciacién de
los alumnos y considerar que el consumo de riesgo de alcohol
no estd muy alejado de su entorno, se utiliza la evaluacion del
consumo de riesgo del propio estudiante.

Campanas preventivas en esta poblacion diana pueden
resultar muy beneficiosas dado el importante factor social
y de normas por el cual se rige esta poblaciéon (Wicki et al.,
2010). Intervenir en la poblacién universitaria de riesgo
puede aportar importantes beneficios, no solamente en los
resultados académicos de éstos dado que justamente son los
alumnos menos motivados para tener un buen rendimiento

académico (Ansari et al., 2013) sino para evitar conductas
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de riesgo de tipo sexual y la accidentalidad. Puesto que las
intervenciones breves (incluidas las virtuales) en esta pobla-
cion son efectivas (Bewick et al., 2013; Jim McCambridge
et al., 2013; Pengpid et al., 2013; Seigers y Carey, 2011), es
importante poder detectar el consumo de riesgo con pre-
cocidad con el fin de modificar los patrones de consumo
en una poblacion tan vulnerable a sus efectos. Sin ninguna
duda, los nuevos desarrollos preventivos deben hacer uso
extensivo de las nuevas formas de comunicacién (] McCam-
bridge, Bendtsen, Bendtsen y Nilsen, 2012).
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