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.- I N T R o D u e e l o N -. 

El alcoholismo ea una alterac16n del comportam1ento

o una manera de ser que se cataloga como flaqueza "12. 

ral, pero ae considera corno una enfermedad progresi

va, que puede ser controlada pera no curada, tratan

dose de un a!ntoma secundario a una 1nadaptaci6n pe,! 

col6gica máo que a una pradiepos1ci6n neurológica -

const1 tucional. (1) 

El alcoholismo o 11s!ndrome de dependencia del alco-

hal" 1 se relata que existi6 hace millones de años en 

ln que el hombre pudo obtener vino del masto de las

uvas cocida por la fermentaci6n. Integramente el v! 

no aparecia slempr1 como un regala de loe dioses. (1) 

Grecia fu~ el primer paie de Europa que conoc16 el -

arte de hacer vino. 

En el ano de 1100 antes de Jesucristo, loa Fenicios, 

despu6s de la fundaci6n da Cldiz, plantaron videa, -

posteriormente Portugal que fueron sus navegantes loa 

que llevaron al vino a Jap6n en el sigla XUI, m6a qua 

Hungr!a sobresale por las viñas que crracan aobre lai 

laderas del Ria Brodez y en la región de Kaderka, -

productores del "TOtlASI..ASZUR a sea el femoao "TOKAV" 



y el tinto conocido como 115.ANl.lHE DE TOl1U 11 de Eger. 

Loa Españoles que llevaron los primeros sarmientos t:u

ropeos a Peru, Chile y Argentina. 

En el Sur de Africa en al afto de 1700 habia vend1nios. 

En 1850 Nueva Zelanda, Australia comenzaron los traba

jos de su vitivinicultura.. (4) 

~n México el arte del cultivo de la vid y la crianza de 

vinos y licores elaborados de la uva, no fueron conocJ:. 

dos por los pueblos prehispánicos, existiendo en va -

rias rcgionee aapeciee de uvas silvestres a loa que Q!!. 

nernlmente se les conoce como cimarrones. Todas las w 

vides pertenecen a un mismo g~naro, llamado vitia y -

viste de alloe, que son la vitis riparia Michox, ·la a

riz6nica y la Cinerca Engelm, la girdiona Munsom, la -

bourgeana y la berlandieri Planch y la tiliifolia Humb. 

Una de éstas variedades eupervive en la tierra calisn• 

te de Guerrero, en al Municipio de Goyuca de Catalin,

apareciendo en la regi6n Norte del Estado, la indua--~ 

trializaci6n de la uva eilvestre y el vino tinto de -

Hui tzuco, d6lce y arom§.tico elaborado por Don Jfl80a f! 

gueroa. 

A ln vid en N§.huatl se le llama "XOCDMECATL", que sig-



niflca 11Bejúco ácido" mientran que en Oaxaca recibe-

en lengua zapoteca los nombres de 11Bicholi" y 11Vaga-

Bichol1". 

Er1 nueatro pais, el vino en su aceptaci6n más amplio, 

comprende báeicrunente cuatro bebidas cnracter!eticas

que ocupan el mas alto consumo popular. Pulque, Te-

quila, Cerveza y el Brandy, independientemente del -

Ron, Whisky, Vodka, Ginebra, Jeréz, An!a y otros lic.!l, 

res más. (1) (3) 

" EL VINO : Es la alegria de los dioses y perdic16n

de loa hombres "• (4) 

El alcoholismo es una patolog!a social que repercuta. 

en forma importante en la dinrunica familiar, conslde

ramoe que loa derechot1ablentes del consultorio número 

6 del Hospital General de Zona No. 1 con Medicina Fa

miliar del IMSS-CIAXACA existen varias familias con B.! 

ta patolog!a; pero para poder incidir en ella es nac.! 

aario conocer su magnitud para tratar de erradicar~a

Y lograr que todas las famillla que se encuentren. al

cuidado de éste consultorio no tengan dicho padeclmie.!l 

to. 

En la Consulta Externa se mencionan frecuentemente -

problemas del paciente alcoholico que influyen en el• 



núcleo familiar. Ea necesaria la detecci6n temprana con,a 

ciando las causas predieponenetea. Orientandoloa para tr,! 

tar de disminuir la frecuencia. Preventivaroente debemos -

instituir rutinas de manejo dentro y fuera de la consulta 

externa como apoyo a loa núcleos familiares afectados e -

incluso aquellos en los que no se presenta la enfermedad. 

(2) (5) (6) (?) 

El propósito de este trabajo, entonces, consiste,en detei. 

minar cuantitativamante la incidencia de alcoholismo en -

el núcleo familiar de los grupos atendidos por el consul

torio número 6 de Medicina Familiar. 

METOOO.-

_2,u,Jetoa.- Fueron captados en el coneul'torio 124 eujetoa

que reportaron consumo de alcohol como problema. Tambi&n

fueron visitados en su domicilio 111 personas, de lea cua• 

les 6 hab!an sido previamente recibidos en el consultorio. 

Materiales.- Se emplearon 2 formatos de entrevistas, uno 

para la consulta externa (14 reactivos) y otro en la vi•! 

ta domicilial~ia (6react1vos). En las p!ginae eigu1en1:e11 -

ee anexan dichos formatos. 
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TIEMPO 

¿cuando empezo a b~ 
ber7 

ESCll~AH 

lDonde b(!bio? 
lCon quieneo? 
lHac:i en do que? 

----· ·- .. ··--- .. 

.DIAHlO D[ UU.ilDA cor lüliif•Íl· 

e; lJ r. '..> u ¡.¡ (J .... r-cciNSECUENClAS- -T-1 E M p o 
1:.s¡H'ci f íque el nú- lL(ue suc:edio7 lCuando termin6 ¿l"tur. eb tfitJ'l suc~: "4 

ll i [~11(107 rnern. lComo se slntio de beber? 
¿(.:omo Bl! ~pnlin nri 

t\~tJ dE! l!lflj!PZ!l!' [l

!1ptJ1.!l'·¡ 

HESUMEN DlAHlD 

luE?go de beber 

TOTAL Di:.. l lll-íf'O tJLtllUJDD: --- hlffüTOS HOH.AS. 

rDTAL IJt. VL IJL i1LLOHL:L CUl~bL.MllJOS: ·-----MI... 



PHOCEDitlIENTO ... 

Durante el a~o de 1984 y laborando en el coneultor1u n6-

mero 6 de Medicina Familiar, fueron captados pacientes -

que reportaron el problema del alcoholismo en su núclea

fam111ar, si el loe ten!a.n el problema se lee en·trevietn .. 

ba ahi mismo; el el problema era de un familiar se le e! 

taba para que acudiera y si no lo hac!a ee le visitaba a 

domicilio y se le entreviatabn. También, por el lado de

la docencia y con proµéaitae terape~ticos, ee condujeron 

2 p~nelee can grupos de &...Jetas captado~, donde ae expu

sieron los efectos bio-paico-eocia.lee del alcoholismo. 

RESULTADOS.• 

Se praaentan por separado en forma de gráficas, tanto en 

lo~. que respecta a la entrevista en conaul torio como de

la entrevista en la visita domiciliaria. 

Con respecto a la conaul ta, .'La gráfica No. 1 nos muestra. 
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La diatr1buci6n de la poblac16n captada en baae a la

edad. La gráfica ea un polígono de frecuenci~ quo in

dica una edad crítica entre 35 y 39 aftas. La gráfica

No. 2 se refiere a la diatribuci6n de la variable, S.§ 

xo y en ella au contempla que el 95~i. da la población·· 

alcoholica captada en el consultorio, ea masculina ... 

La gr~fica No. 3 se refiera a la distrlbuci6n de la -

variable "estado civil" y noa informa que un 99% de -

loa pacientes captados son casados. La gráfica No. 4-

po1• otro lado, noa arroja inforillaci6n sabre la uscol_! 

ridad y claramente se conternpla en ella que la mayoria 

de loa aujatr.lB captados en el consultorio, hab!an ºº.!! 

cluido estudios da secundaria. Ahora bien, la gr~fica 

No. 5 desglosa. la diatr1buci6n de eata. misma. poblaci6n 

aunque ahora por ocupaciones. En ella encontramos que 

predominaron los choferes, empleados, proreeionietas

V obreros. En seguida, la grhfica No. 6 contempla la~ 

dietribuc16n de la variable "tipo de bebida" y como -

se puede ver en ella, no hubo una preferencia signif! 

cativa entre cerveza,:' licor o mezcal. La gr!fica No. 7 

indica la frecuencia de loa eplaodlos de consumo de -

alcohol en la poblac16n de referencia. La mayoria de• 

estas personas resultaron bebedores festivae y seman.! 

les. 
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Con respecto a la 1nformaci6n colectada mediante la. -

entrevista en la visita domiciliarla, la gr6fica No. 8 

presenta la distrlbuci6n de la edod en que ésta pobla

ci6n 1n1ci6 el consumo de alcohol y en ella se obtierva 

que la mayada. empezo a beber a loe 18 atlas u a los 15 

años de edad. Sigulr.ndo con nuestra descrlpc16n, la -
·. ~ ,; .'.' ; ~:i:,;, 

gd.fica No. 9 noa dice que estos bebedores se 1·¡¡umm -

funda.mantalmenta en tendajonee. 
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OISCUSION,• Estos dntos reportedos merucen algunas CD,!l 

e1dere.ciamrn adicional ea, mismaa quP. en 11euuicJa mf:?ncio

naré: 

El 5% de toda la poblac16n atendida por el Consultorio

No. 6 dur1mte e.l afio de 1':011, repart6 el problema da a! 

cmhnliemn y fuá invirntigmln en este entudio. lle ellos,

el 11% rP.quirin de la vio ita domiciliruia. r;on euto, p.e_ 

demos cteclr que para ln pobl.m:i6n derechohobionte del -

consultorio, el problema del alcoholismo no resulta tan 

significativo y que cuando se encuentra, normalmente -

hay cooperaci6n en el núcleo familiar para su tratamia.!l 

to y control. 

Sobre la poblac16n atendida en el conaul torio, llama la 

atenci6n que loa efectos negativos del consumo de alca• 

hol se .manifiesten al irse aproximando a la edad de los 

40 afias, sobre todo por varones casados que viven de -

forma sedentaria. Además no se puede considerar q~a ea! 

ten desinformados, ya que la mayoría habían terminado -

estudios eecutidarios. Tambi~n resulta sobresaliente que 

en esta poblaci6n se trate sobre todo de b~bedores ao-

ciales. 

En lo tocante a la poblaci6n que requirio da ser v1s1t! 

da, nos llama la atenci6n que a edades tan tempranas cg, 



mo loe 15 9.flof! BP.: de tan nlta incidencia en el inicio -

del consumo del licor. E.:ato nea 1.ndic:1:1 que tal clnec da

poblaci6n deber!a ser tomeda en cuenta pnra dirlijir u~~

fue1•zos preve11tivoa; c¡uiw r.iediante eatrutouiai1 de ca¡J,!!

c1taci6n, puro sollra todo mad1ant.a Frndonmi dirir,;.r.sn a

su centl·o de activldmLy vivit:nda, es ducir 1JU1.1e11du Llel 

conuulto1·io y aplica11do la Medicina h:miliHr 1 ein dcu--

cuida1• ul nivel aaculnr. Ta111bi6n reoulta relevante la o.2, 

eervaci6n de que en estas culunius ee consuma el licor .. 

en LL?ndajoru:iu ¡ expm1Liios cla11de1:rtinos de licol· que debe

r1an bl!l 1·eguladu111 o uametidau u un cuntn1l oficfol al -

nivl!l d1: 1nu11icipiu. 

CONCLUGlüN.- t'inalmente podemoa decir que meoiante ln -

coneultn y a tráves de la visita domiciliai·ia ea posible 

investigar deecriptivamente la incidencia de problemas .. 

de salud quo afectan al nGcleo familiar dr. n1Jestroe der.! 

chohallienteu. Eata infor'íiaci6n es fund:i.mtmtal pnr~. dall- · 

ni ar pol! tic:nu de e alud en todo a 101.1 ni vellrn y en nues-

tro caso, parn el contexto del alcoholismo. Resulta sho

rn clo.ro la nr.ceaidad Llro progrrunar acc:iones coniunitariea 

de csracter pre11ent1vo dirigida!~ a la poblaci6n adolec•.!l 

te y conducidas tanto en los n6cleos habitacionales coma 

en la& escuelas oficiales. 



RESUMEN.• 

Se intento determinar la frecuencia del alcoholismo en -

la consulta externa del H.G.z. No. 1 con M.F. del IMSS·

OAXA.CA para lo cual ae entrevistaron 124 personas en el• 

consultorio No. 6 de loe cuales 14 pacientes fueron vis.!, 

tadoa a su domicilio. La mayoría de loe pacientes bebed,!! 

rea fueron sujetos con estudios de secundaria de loe cu! 

les predominan entre loa 40 afloe aproximadamente; siendo 

la mayoría de masculinos va c8 eadoe que viven en forma -

sedentaria. Se sugiere que mediante acciones dirigidas a 

centros de acti~idades y viviendas asi como dentro del -

consultorio practicar la Medicina Fsmiliar Integral como 

medidas preventivas v la obeervaci6n donde se consume el 

licor en tendajonee y expendios clandestinoa eer regula

dos o sometidos a un control oficial al nivel municipal. 
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