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RESUMEN

Objetivo: analizar las actitudes de residentes de una comuna urbana de Concepción, Chile hacia las personas 
con abuso de drogas según tipo de droga, experiencia personal y variables sociodemográficas. 
Método: estudio descriptivo y transversal que examina las actitudes de 121 personas de cinco distritos 
censales de la comuna de Concepción, Chile, hacia quienes tienen abuso de cuatro tipos de drogas: alcohol, 
marihuana, cocaína y pasta base, y su relación con variables sociodemográficas, experiencia personal y tipo 
de droga, utilizando el Inventario Multidimensional de Actitudes. 
Resultados: se observan actitudes ambivalentes hacia quienes abusan de alcohol y marihuana; en cambio, 
se presentan actitudes negativas hacia las personas que abusan de cocaína y pasta base. El género femenino 
y la religiosidad se asociaron significativamente con actitudes negativas y los adultos jóvenes presentaron 
actitudes más ambivalentes y menos negativas que adultos de edad media y más madura. La experiencia 
personal está asociada significativamente sólo si se conoce a personas que abusan de marihuana y cocaína. 
Conclusión: se concluye que predominan las actitudes ambivalentes y negativas hacia las personas que 
abusan de drogas, lo que constituye un obstáculo para el acceso a tratamiento e integración social. Es 
necesario continuar investigando acerca de las actitudes, distancia social y contacto personal para elaborar 
estrategias que permitan abordar el estigma y la discriminación hacia quienes presentan abuso de drogas en 
Chile.

DESCRIPTORES: Actitudes. Conocimientos. Conductas. Prácticas en salud. Trastornos relacionados con 
Sustancias. Adultos.
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URBAN RESIDENTS ATTITUDES TOWARDS PEOPLE WITH DRUG ABUSE 
IN FIVE DISTRICTS OF CONCEPCION COMMUNE, CHILE

ABSTRACT

Objective: to analyze the attitudes of residents in an urban commune of Concepción, Chile towards people 
with drug abuse according to drug type, personal experience and socio-demographic variables. 
Method: descriptive and cross-sectional study that examines the attitude of 121 people of five census districts 
of commune of Concepción, Chile, regarding who has abuse of four types of drugs: alcohol, marijuana, cocaine 
and base paste, and its relation with socio-demographic variables, personal experience, drug type, using the 
Multidimensional Inventory of Attitudes. 
Results: ambivalent attitudes are observed towards those who abuses of alcohol and marijuana; on the other 
hand, attitude is negative towards those who abuse of cocaine and base paste. Female gender and religiosity 
were significantly associated with negative attitudes and young adults presented more ambivalent and less 
negative attitudes than middle-aged adults and older did. Personal experience is significantly related only if 
people that abuse of marijuana and cocaine are known. 
Conclusion: it is concluded that ambivalent and negative attitudes prevail towards people who abuse of drugs, 
what constitutes an obstacle to access treatment and social integration. It is necessary to keep investigating 
about attitudes, social distance and personal contact in order to elaborate strategies that allow to address 
stigma and discrimination towards those who present drug abuse in Chile

DESCRIPTORS: Attitudes. Knowledge. Behaviors. Health practices. Substance-related disorders. Adults.

ATITUDES DE MORADORES URBANOS PARA COM AS PESSOAS COM ABUSO 
DE DROGAS EM CINCO DISTRITOS DO MUNICÍPIO DE CONCEPCIÓN, CHILE

RESUMO

Objetivo: analisar as atitudes de moradores de um município urbano de Concepción, Chile, para com as pessoas 
com abuso de drogas, segundo o tipo de drogas, a experiência pessoal e as variáveis sociodemográficas. 
Método: estudo descritivo e transversal que examina as atitudes de 121 pessoas de cinco distritos de 
recenseamentos do distrito de Concepción, Chile, para com aquelas pessoas que fazem uso abusivo de 
quatro tipos de drogas: álcool, maconha, cocaína e paco, e sua relação com variáveis sociodemográficas, 
vivência pessoal e tipo de droga, utilizando o Questionário Multidimensional de Atitudes. 
Resultados: foram observadas atitudes ambivalentes para com aquelas pessoas que fazem uso abusivo de 
álcool e maconha. Em contrapartida, apresentam-se atitudes negativas para com as pessoas que fazem uso 
abusivo de cocaína e paco. O gênero feminino e a religiosidade foram associados significativamente com 
atitudes negativas, e os adultos jovens apresentaram atitudes mais ambivalentes e menos negativas que 
adultos de meia-idade e mais maduros. A vivência pessoal está associada significativamente apenas se as 
pessoas que abusam de maconha e cocaína são conhecidas. 
Conclusão: concluiu-se que predominam atitudes ambivalentes e negativas para com as pessoas que 
abusam de drogas, fato que constitui uma barreira para o acesso ao tratamento e à integração social. É 
necessário continuar pesquisando sobre as atitudes, a distância social e o contato pessoal, para elaborar 
estratégias que permitam abranger o estigma e a discriminação para com aquelas pessoas que apresentam 
abuso de drogas no Chile.

DESCRITORES: Atitudes. Conhecimentos. Comportamentos. Prática em saúde. Transtornos relacionados 
ao Uso de Substâncias. Adultos.
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INTRODUCCIÓN

La magnitud del problema mundial de las drogas se hace más evidente cuando se considera 
que más de uno de cada diez usuarios de drogas es un consumidor de drogas problemático, que 
sufre de trastornos por consumo de drogas o dependencia de drogas.1 Más allá de los efectos físicos 
de las drogas, las personas que presentan uso problemático o abuso de drogas se enfrentan a las 
consecuencias sociales que se derivan de las actitudes de otros hacia ellos. Las actitudes están 
influenciadas por el conocimiento, las creencias, la cultura y los valores.

Hay estudios que indican que es necesario combatir el estigma y las actitudes negativas hacia 
los enfermos mentales, incluidos quienes tiene abuso de drogas.2–5 Las actitudes positivas fomentan 
la aceptación social en el nivel interpersonal y en los niveles sociocontextuales. Se sabe que las 
actitudes que son negativas y estigmatizantes pueden aumentar el aislamiento social, las recaídas 
y el empeoramiento de la condición de las personas con enfermedad mental y también a aquellas 
que presentan abuso de drogas.6–9

Se asocia el estigma de la adicción a drogas con percepciones negativas y se considera 
que puede ser una barrera para el acceso a tratamiento.6,9–10 Mayor problema aún si el estigma se 
presenta desde los profesionales de la salud teniendo actitudes más negativas hacia las personas 
con abuso de drogas y percibiendo que el tratamiento de estos pacientes es desafiante, estresante 
y difícil.8 Las actitudes estigmatizantes por el público en general en USA sobre las personas que 
abusan de sustancias son mucho más severas comparadas con el estigma hacia otras enfermedades 
mentales como la depresión e incluso las personas con abuso de sustancias se consideran violentas 
y peligrosas.11–13 Personas del público en general expresaron una mayor distancia social y fueron 
negativos en sus expectativas sobre las oportunidades de rehabilitación a personas con abuso de 
drogas.12

En un estudio chileno,14 se encontró que el grupo de sujetos con abuso de alcohol y drogas 
con frecuencia identificó entre las barreras directas para el acceso a los servicios de salud, la 
desconfianza en los agentes de salud; y también como barrera indirecta al acceso argumentos 
vinculados directamente con el estigma como “lo que otros pudieran pensar”, para así evitar la 
solicitud de ayuda al sistema de salud.

Además, estudios muestran que algunas características sociodemográficas como la edad, 
la clase social y el nivel de educación influyen regularmente en las actitudes hacia las personas con 
enfermedad mental.15 Otros plantean la religiosidad o espiritualidad como un factor protector, donde 
el género femenino posee niveles más altos de espiritualidad que el género masculino.4,16–17 Se ha 
descrito también que las mujeres tenían actitudes menos estigmatizantes que los hombres.18

Escasos estudios en Chile se han centrado en las actitudes de la población hacia las personas 
con abuso de drogas, más bien relacionan el uso de drogas con la percepción de seguridad de la 
población. En Chile, esos estudios han sido realizados en población general por el Servicio Nacional 
para la Prevención y Rehabilitación del Consumo de Drogas y Alcohol (SENDA), y muestran que 
entre las drogas lícitas e ilícitas, el alcohol sigue siendo la droga más consumida por la población 
general, con una prevalencia del 46% para el año 2016, seguida por el tabaco 21,2%, ambos con 
tendencia al descenso; la marihuana 14,51% con tendencia significativamente ascendente en relación 
al estudio del 2012 (11,3%). El consumo de cocaína 1,1% con un alza no significativa y la pasta base 
con un consumo estable 0,4%.19–20

El décimo estudio del 2012 mostró respecto a la percepción del consumo de drogas y el tráfico 
en el vecindario, el 32,5% de los encuestados observó consumo de drogas en lugares públicos, calles y 
parques, con una disminución del 46,0% en 2008 al 28,6% que reportó haber visto el tráfico de drogas 
en su propio vecindario. La percepción del consumo de drogas y el tráfico varían considerablemente 
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según el nivel socioeconómico: los encuestados que viven en barrios pobres fueron cuatro veces más 
propensos a observar el tráfico de drogas que los encuestados que viven en los barrios más ricos, 
con tasas del 53,5% y 14,6%, respectivamente. Las tasas percibidas correspondientes de consumo 
de drogas eran el 54,7% en los barrios pobres y el 20,0% en los barrios ricos.21

Este estudio piloto es parte de una investigación multicéntrica que involucra diez países y 
forma parte del Programa Internacional de Capacitación en Investigación sobre el Fenómeno de 
Drogas en América Latina y el Caribe-(CICAD-CAMH), donde se examinan las actitudes de personas 
de una comunidad hacia quienes presentan abuso de cuatro tipos de drogas: alcohol, marihuana, 
cocaína y pasta base. Utilizando la perspectiva teórica ecológica22–23 y la Escala Multidimensional de 
Drogas, se determina el tipo de actitud (positiva, ambivalente, negativa) hacia quienes tienen abuso 
de droga, y su relación con variables sociodemográficas (edad, género, empleo, religión, relación de 
pareja, nivel educacional) y experiencia personal (con el uso de drogas y con conocer a una persona 
que presente abuso de drogas) y tipo de droga abusada.

Los resultados de este informe se refieren solamente a cinco distritos censales de una comuna 
de Chile. Los hallazgos de esta comuna participante en el estudio multicéntrico contribuirán en la 
comprensión de las dificultades y barreras para la atención y acceso a tratamiento de las personas 
que abusan de drogas y en la provisión de datos de referencia para el desarrollo de políticas e 
intervenciones a nivel de la comuna de Concepción.

El objetivo del estudio fue analizar las actitudes de residentes de una comuna urbana de 
Concepción, Chile, hacia las personas con abuso de drogas según tipo de droga, experiencia personal 
y variables sociodemográficas.

MÉTODO

Estudio descriptivo y transversal que examina las actitudes de 121 personas de cinco distritos 
censales de la comuna de Concepción, Chile hacia quienes tienen abuso de cuatro tipos de drogas: 
alcohol, marihuana, cocaína y pasta base. Primero se hizo una solicitud de acceso a uso de información 
pública al Instituto Nacional de Estadística (INE), quien entregó un documento de Cartografía Urbana-
Rural, Censo 2002, comuna Concepción, lo que permitió seleccionar los cinco distritos censales que 
cumplían con el criterio de inclusión en cuanto a contar con una población entre 5000 y 10.000 habitantes. 

La selección estratificada de la muestra se realizó en três etapas: localización del área 
urbana seleccionando los barrios y manzanas, la elección aleatoria de las viviendas dentro del área 
y finalmente, la selección aleatoria de los participantes en cada vivienda elegida. La investigadora 
principal conto con el apoyo de seis estudiantes de la carrera de enfermería de la Universidad de 
Concepción a quienes se les capacitó como asistentes de investigación. A los participantes se les 
abordó en sus hogares, en días de fin de semana para asegurar que estuvieran presentes el máximo 
de integrantes de la familia en el caso de ser seleccionado y la recogida de información se hizo 
durante tres meses. Una vez seleccionado un participante, se le explicó el consentimiento informado 
y luego se le invitó a responder las preguntas del entrevistador. Una vez terminada la aplicación del 
instrumento, ambos documentos se separaron y archivaron en forma separada.

Las actitudes se midieron con la Escala Multidimensional de Actitudes (MAI) de 15 ítems 
construida en el estudio multicéntrico con três dimensiones (contacto personal, juicio moral y apoyo 
social) a 121 adultos entre 18 y 65 años de 121 hogares. En la prueba piloto del instrumento con 
15 participantes se encontraron problemas de consistencia interna con el apoyo social, por tanto se 
eliminó esta dimensión y el MAI se redujo a nueve ítems. La interpretación para los resultados del 
MAI para los ítems respondidos tiene un rango de respuestas de 9 a 45 puntos. La variable actitud 
se operacionalizó considerando una actitud positiva si se obtiene entre 9-20 puntos, una actitud 
ambivalente entre 21-33 puntos y una actitud negativa entre 34 y 45 puntos.
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La información obtenida de los 121 instrumentos se ingresó a una planilla Excel 2010 cuya 
digitalización fue doblemente revisada, en forma previa al procesamiento de los datos en el programa 
SPSS versión 20.0. El análisis de datos se realizó con estadística descriptiva, frecuencias absolutas 
y relativas para las variables categóricas y las medidas de tendencia central; y se calcularon medidas 
de dispersión (desviación estándar) para las variables numéricas. Para determinar asociación se 
utilizó prueba de chi-cuadrado (X2) y test de correlación de Pearson, utilizando como significancia 
estadística valores de p<0.05. 

Para examinar las actitudes se buscó la relación con variables sociodemográficas y experiencia 
personal. También se examinó la asociación de las medias de actitud hacia las personas que presentan 
abuso de drogas entre tipo de drogas.

RESULTADOS

La muestra estuvo formada por 121 personas de 121 hogares, pertenecientes a cinco distritos 
censales de la comuna de Concepción, Chile. La tabla 1, muestra que tanto el género como el 
rango de edad tuvieron una distribución estratificada antes de la aplicación del cuestionario. Un 52% 
declaró tener un trabajo actualmente, el 76% se declara tener una religión, un 50% las personas 
se encuentran solteras o no tienen relación de pareja, un 65% declara tener estudios secundarios 
completos y un 35% postsecundario.

Tabla 1 – Características sociodemográficas de residentes urbanos de 
cinco distritos de la comuna de Concepción, Chile, 2014. (n=121)

Variables M(ds) n (%)
Género
Masculino 60 (49.6)
Femenino 61 (50.4)
Edad, (años) 40.3 (15.1)
18-29 41 (33.9)
30-49 40 (33.1)
50-65 40 (33.1)
Empleo
Trabaja actualmente 63 (52.1)
No trabaja actualmente o estudia 58 (47.9)
Religión
No tiene una religión 26 (21.5)
Declara tener una religión 92 (76)
Relación de Pareja
Soltero/a o sin pareja conviven 60 (49.6)
Casado/a o con pareja 61 (50.4)
Nivel educacional
Secundaria completa o menos 79 (65.3)
Post secundaria 42 (34.7)

La tabla 2 muestra la distribución de la variable dependiente actitudes según tipo de droga, 
observándose que de acuerdo al valor de la media, las personas tienen en general una actitud 
ambivalente (21-33 puntos) hacia quienes abusan de alcohol y marihuana; en cambio, presentan 
una actitud más negativa (33-45 puntos) hacia las personas que abusan de cocaína y pasta base.
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Tabla 2 – Tipo de actitudes hacia quienes abusan de drogas 
según tipo de droga. Concepción, Chile, 2014

Tipo de Droga

Actitud Alcohol Marihuana Cocaína Pasta base
n % n % n % n %

Positivas 2 1,7 22 18,2 2 1,7 0 0
Ambivalentes 88 72,7 65 53,7 50 41,3 26 37,7
Negativas 31 25,6 34 28,1 69 57 43 62,3
Total 121 100 121 100 121 100 69 100

La asociación de las medias de actitud hacia las personas que presentan abuso de drogas 
entre tipo de drogas mostró que existe relación altamente significativa entre todos los tipos de drogas 
consideradas en este estudio.

La tabla 3 muestra la asociación existente entre el tipo de actitud de residentes urbanos de 
la comuna de Concepción, Chile y las variables sociodemográficas. Existe diferencia significativa 
entre las medias de actitud según género hacia quienes presentan abuso de alcohol, lo que quiere 
decir que personas de género masculino tienen actitudes más ambivalentes y menos negativas que 
personas de género femenino, quienes presentan actitudes más negativas hacia quienes tienen 
abuso de alcohol. Aunque existen diferencias para las otras drogas según género, estas no son 
estadísticamente significativas. Respecto a la situación laboral no existen diferencias significativas 
entre las personas con empleo como entre las que no lo tienen o estudian. Así mismo, considerando 
si las personas viven con o sin pareja, no se asocia en forma significativa con el tipo de actitud hacia 
las personas con abuso de las drogas consideradas. 

El análisis de la asociación de religiosidad y actitud muestra que existen diferencias significativas 
en cuanto a las actitudes más negativas hacia las personas con abuso de cada una de las drogas 
consideradas en este estudio de quienes refieren tener una religión. La asociación del nivel de 
educación y el tipo de actitud muestra que existe diferencia significativa entre las actitudes ambivalentes 
de personas con mayor nivel educativo y las actitudes negativas hacia las personas con abuso de 
alcohol entre personas con menor nivel educacional; y no así en las actitudes hacia las personas 
que abusan de marihuana, cocaína y pasta base.

Tabla 3 – Asociación entre la actitud de residentes urbanos hacia las personas con 
abuso de drogas y las variables sociodemográficas. Concepción, Chile, 2014

Variables Sociodemográficas
Tipo Genero Empleo Religión Pareja Estudios
Droga X2 (valor p) X2 (valor p) X2 (valor p) X2 (valor p) X2 (valor p)
Alcohol 8,82 (0,003) 3,01 (0,063) 5,30 (0,015) 0,46 (0,319) 4,23 (0,030)
Marihuana 0,80 (0,369) 0,39 (0,339) 6,28 (0,009) 1,08 (0,203) 0,80 (0,252)
Cocaína 0,95 (0,328) 0,00 (0,566) 23,8 (0,00) 2,44 (0,084) 0,48 (0,309)
Pasta Base 1,22 (0,268) 0,25 (0,535) 9,82 (0,002) 1,05 (0,219) 0,42 (0,345)
Pasta Base 1,25 (0,268) 0,25 (0,535) 9,821(0,002) 1,05 (0,219) 0,42 (0,345)

p<0,005
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Cuando se analizan las actitudes según grupo de edad, existen diferencias significativas 
en las actitudes hacia quienes tienen abuso de marihuana y de cocaína, dadas principalmente por 
actitudes más ambivalentes hacia quienes tienen abuso de marihuana entre adultos más jóvenes 
(18y29 años) y actitudes más negativas hacia quienes tienen abuso de cocaína en el grupo de adultos 
de edad más madura (50-65 años).

Respecto de asociación entre la actitud hacia quienes tienen abuso de drogas y la experiencia 
personal con drogas, que incluye tanto el uso de drogas del encuestado como el conocimiento de una 
persona que tenga abuso de drogas. Los resultados evidencian que no existe diferencia significativa 
entre la experiencia de uso de cualquiera de las cuatro tipos de drogas y la actitud cualquiera sea 
el tipo de droga. En cambio, dependiendo si conocen o no a alguna persona que tiene abuso de 
marihuana y cocaína, existen diferencia significativa en las actitudes hacia las personas con abuso 
de estas drogas, siendo más ambivalentes que negativas.

DISCUSIÓN

El uso de una escala de actitudes basada en la distancia social y el estigma hacia quienes 
abusan de drogas, que contempla dimensiones de contacto personal y juicio social, ha permitido 
conocer las actitudes de personas de una comuna urbana específica y explorar su relación con 
variables sociodemográficas y de experiencia personal con drogas. Sin duda se requieren más 
estudios para avanzar en la validación de la escala.

Los resultados muestran que las actitudes predominantes hacia las personas con abuso de 
drogas son ambivalentes, cuando se trata del alcohol y la marihuana, mientras que las actitudes hacia 
personas con abuso de cocaína y pasta base son predominantemente negativas. Estos resultados son 
coincidentes con los estudios realizados en población general de Norteamérica y Europa y también 
un estudio chileno en que se observan actitudes estigmatizantes y más bien negativas hacia quien 
presenta abuso de drogas.8,11–14 

En este estudio la declaración de uso de alcohol de los participantes alcanza a un 91% lo 
que confirma la alta prevalencia del consumo de alcohol en Chile,24 la más alta entre los países 
latinoamericanos. El alcohol es la droga más consumida en Chile por la población general, con una 
prevalencia del 46% para el año 2016 y como droga lícita su uso es socialmente aceptado.19 Lo 
anterior se relaciona con la presencia de actitudes más ambivalentes de los varones hacia quienes 
abusan de alcohol, especialmente cuando cultural y socialmente es permitido y se recrimina menos, 
y en cambio las actitudes de las mujeres son más negativas.25

En quienes han manifestado que han usado alcohol, marihuana, cocaína y pasta base, las 
actitudes hacia las personas con abuso de las drogas mencionadas varían, siendo, más ambivalentes 
en quienes usan alcohol, entre positivas y ambivalentes en quienes declaran usar marihuana, y más 
negativas en el caso de cocaína y pasta base. Es importante destacar que el 40% de los participantes 
de este estudio declararon el uso de marihuana lo que coincide también con el estudio de Chile, que 
muestra una prevalencia en ascenso no solo en población general sino también escolar, y con una 
baja progresiva en la percepción de riesgo.19–21

En relación al nivel educativo las personas que tienen una educación superior a la secundaria 
tienen actitud más ambivalente que negativa hacia personas con abuso de alcohol y marihuana que 
las que tienen nivel educativo menor. Esto coincide con el estudio que plantea que las actitudes hacia 
las personas con abuso de drogas con una menor estigmatización favorecería un mayor apoyo para 
estos pacientes, mejorando su tratamiento y pronóstico. Se podría pensar que a mayor información 
sobre los usos de drogas las actitudes hacia las personas con usos problemáticos pueden ser más 
positivas, por lo que se podría mirar como oportunidad para los procesos de integración social.26–27 
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En este momento en Chile, se está discutiendo sobre el uso terapéutico y también recreativo 
de marihuana, así como el alcohol, la población parece aceptar y no rechazar su consumo; sin dar 
cuenta del daño ni de la dependencia que esta puede provocar. El abuso de alcohol es un grave 
problema de salud pública en Chile. Nuevamente, se deben analizar las actitudes ambivalentes como 
oportunidades para transformar esas actitudes en el apoyo requerido por quienes tiene abuso de 
drogas para tener acceso a tratamiento, rehabilitación e integración social.28–29

Un 18% de actitudes positivas, en su mayoría varones, hacia quien abusa de marihuana puede 
presentarse tanto en la comuna de Concepción como en Chile debido a la discusión sociopolítica y 
sanitaria existente en relación al beneficio del uso medicinal de marihuana para problemas de salud 
como dolor en cuidados paliativos, epilepsia, entre otros más que las consecuencias negativas de 
su abuso.30 Por otro lado, es importante tomar en cuenta que intervenciones dirigidas a ese 54% que 
presenta actitudes ambivalentes, pueden permitir que las actitudes sean modificadas y transformadas 
en actitudes positivas y así potenciar los tratamientos y rehabilitación de quienes presentan abuso 
de marihuana.10,12

Ahora bien, hay autores que plantean que la ambivalencia es una oportunidad para el cambio, 
para iniciar intervenciones que las transformen en actitudes positivas hacia las personas con abuso 
de drogas, que permitan apoyar acciones terapéuticas, de rehabilitación y de integración social.10,12

Según las variables sociodemográficas, se presentan más actitudes ambivalentes en personas 
de género masculino y actitudes más negativas entre el género femenino. Esto último, es diferente 
a lo expresado por estudios que encontraron que las mujeres tendían a mostrar actitudes más 
positivas hacia las personas con enfermedades mentales.11 y actitudes menos estigmatizantes que 
los varones.18 Pero coincide con un estudio realizado con estudiantes universitarias en que tenían 
actitudes más estigmatizantes a quienes tenían abuso de marihuana y alcohol.5 Se requieren más 
estudios para para determinar si las diferencias en las percepciones de estigma entre hombres y 
mujeres están presentes hacia las personas con ab uso de drogas.

La religiosidad marca la diferencia en la actitud para todas las drogas siendo significativa 
para quienes declaran ser religiosos, quienes tienen una actitud más ambivalente para alcohol y 
marihuana y más negativa para cocaína y pasta base, que quienes declaran no ser religiosos. Si 
bien la religiosidad y espiritualidad aparecen asociadas a conductas protectoras del uso y abuso de 
drogas.4,16–17 En este caso, el hecho de tener religiosidad o espiritualidad o creencias religiosas está 
más relacionado con actitudes negativas hacia quien abusa de drogas, actitudes estigmatizantes 
que pueden constituir un desafío dirigido a romper barreras de acceso a atención de salud de estas 
personas.6,8–10,13–14

También las actitudes varían según si el entrevistado ha tenido experiencia personal con el 
uso de una droga y si conoce a algún familiar o amigo cercano con abuso de alcohol, marihuana, 
cocaína y pasta base, siendo más ambivalentes en quienes conocen a personas con abuso de 
alcohol, lo cual no sorprende cuando el 91% de los entrevistados usa la droga y es la de mayor 
consumo en el país.19,24 Para quienes declaran usar marihuana y conocer a alguien con abuso de 
esta droga, las actitudes son más ambivalentes que negativas, lo que muestra también la necesidad 
de conocer más las experiencias que tienen las familias en relación al abuso de marihuana por parte 
de un miembro de su grupo familiar. Además como se plantea en un estudio sobre la familiaridad con 
las drogas marihuana y alcohol, la primera se relaciona con mayor distancia social por considerar 
a las personas que usan estas drogas peligrosas y sentir miedo en cambio en el caso del alcohol, 
la familiaridad no predijo la distancia social directa o indirectamente.31 Para el caso de conocer a 
alguien con abuso de cocaína o de pasta base, especialmente quienes no conocen a alguien las 
actitudes son más negativas.
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Es preocupante que existan actitudes negativas hacia las personas con abuso de estas 
sustancias porque será más difícil trabajar en contra del estigma y encontrar el soporte necesario 
para avanzar en acceso a los servicios de salud, al tratamiento y la integración social de las personas 
con abuso de estas drogas.14,31 

Finalmente, la correlación de las medias de las actitudes hacia las personas con abuso de 
drogas entre drogas muestra que se asocian en forma significativa, lo que expresa que quienes 
muestran actitudes ambivalentes hacia las personas con abuso de un tipo de droga como el alcohol 
tienden a replicar esa actitud hacia una persona con abuso de otra droga como la marihuana. 

El tamaño de la muestra es una limitación que no permite generalizar los resultados a residentes 
urbanos del país. Además, el uso de datos del Censo del año 2002 significó que la cartografía estaba 
determinada desde antes del terremoto 8.8 grados Richter de febrero del 2010, con epicentro en la 
Región del Biobío, que provocó cambios estructurales (terrenos sin construcción, ausencia de casas 
en algunas manzanas, presencia de empresas en lugares que se indicaba presencia de casas), lo 
que implicó hacer un doble mapeo de cada Distrito Censal previo a la recolección de datos y un 
esfuerzo mayor para mantener la aleatoriedad en la selección de hogares para aplicar el instrumento. 
Se agrega a la dificultad anterior, la presencia de lluvias intensas durante el mes de junio del 2014 
por lo que la recolección que se inició a mediados del mes de mayo, siguió todo el mes de julio y 
finalizó a mediados del mes de agosto 2014.

CONCLUSIÓN

La mayoría de los residentes urbanos de la comuna de Concepción participantes de este 
estudio presentan actitudes ambivalentes hacia las personas con abuso de alcohol y marihuana; 
sin embargo, presentan actitudes más negativas hacia las personas que tienen abuso de cocaína 
y de pasta base.

En Chile no existen suficientes estudios sobre actitudes y estigma hacia las personas que 
abusan de drogas, por lo que esta investigación realizada como estudio piloto constituye un aporte a 
la temática, necesitando profundizar en los resultados que permiten darse cuenta del nivel de estigma 
existente y su relación con variables sociodemográficas para avanzar en ofrecer mayor acceso a la 
atención de salud y a recibir tratamiento, así como rehabilitación e integración social.

En general, hay escasas actitudes positivas hacia las personas con abuso de drogas. Dentro 
de estas, un porcentaje mayor se da para quienes presentan abuso de marihuana lo que favorece 
las posibilidades de legislar y dar más oportunidades de tratamiento, rehabilitación e integración 
social de estas personas.

Se recomienda extender este estudio a otras comunas y regiones del país para conocer las 
actitudes hacia quienes abusan de drogas, para comparar y analizar sus diferencias y similitudes.
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