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INtRO.illiCCION, 

is la i'armacodenendencia, un problema de tipo social que ha a~ 

quirido importancia mundial, por considerársela una enfermedad 
de salud pÚ".:>lica mul tifactorial, ú.ue no solo :ifecta al indivi­
duo, sino también al núcleo familiar en el que vive y- a la so­
ciedad en el que se encuentra sumer¡;ido, 
La familia, como mediadora entre individuo y sociedad constit~ 
ye, el grupo más importante p!l.l'a el estudio del proceso evolu-
tivo del joven adicto, puesto que a través, de su función so-­
cializudora va a influir en la pernonalidad del imli viduo, no­
ol.vidando al seiialamiento que hace itlinuchin, do que "i>l hombre 
vive dentro de un contexto social", a¡:;re¡;ando Lain¡; ;¡ Ackenr.an 
a este concepto, la importancia que juega el rol. intrapsíquico 
del hombre, 
·l'or l.o que concluimos:" La sociedad determinn. la conformación -
y el. modo de actuar de la familia, y ésta a su vez, definirá -
1a estructura del individuo, aún cuando esta relación no es u­
nilateral. sino recíproca", 
La importancia de la familia como elemento determinante de 1a­
.Pcrsor.alidad del individuo, nos asegura, que aún, cuando no es 

la única causa, puede propiciar o mantener la patología indiv! 
dual. 
Para nuesvro estudio hemos eecoBido a jóvenes de 13 a 18 a.ños­
de edad, ya que a esta etapa corresponden loa cambios emocion~ 
les. El. joven adolescente vive una ee1·ie de interroga.ntes, que 
lo onvuel.von, y que conocemos como crisis de identidad. Aqui -
tiene que definir, que actividad va a desarrolls.r el resto de­
su vida., acl.arar dudas que aparecen en su área sexual. y de:ti­
nir un sistema de valores adecuado, es decir encontrarse cona! 
go mismo, Be común ~ue se sienta incomprendido por el. mundo de 
loe adultos (incomprensión que en muchas ocasiones no ea ima!J! 
naria) y se apegue e~ forma intcnsi?. a sus amistades, por lo -­
que pc.rte de su identidad yoica, hace oue partes del individuo 
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se viva en el ami1;0 o en el grupo • 
.:.ui;o nos explic2. la im!Jortancin q_uc ·oiene oarn el ndoloscentc­
s:.i ;m:-.ti.illa, y la i:n11ortl!.r.Cia üe ser ace.,tado por su ¡;ritpo, si 
t•lnci6n r¡ue lo e:<pone a ritos de iniciación. 
Po!' lo que :·uevo.:~cnte huc&mos t'.:nfnsis de la importu.ncia r:ue 
tiene ln frunilia, como elemento determinante de la peraonalidaü 
pero ¿ c.¡ue pasaría, si lu dinámica do la familia se enc1.tentra­
altcrnC.a y sus f1.tnoiones por lo cor.siguiente no son las adecu.!! 

das? ¿"ue tan detarminnnte, os esa _,iteración para el joven a.­
dicto~. 
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La fe.rt;H:..Coue:.en<l.l:.lncia es '.ln Ien6¡neno multideter1~.L1::,.clo por una­
triple co.r¡;R: indiviu;rnl, fa;oilior y cmi:unitP.ria. 

t:l individuo, i:-102.".Jn.Z de Golernr esta sobrocn.rrra., recurre a le. 

droGa "9D.ra 2.1·ceror los órt.;c.!~os perccpti:¡os, disoinuyendo o ul­

tere:ido la canticlari y lu calidad de los estímulos, es decir, -

alit;err.ndo la ::iobrecorga. 

De los tres factores :~encionaclos anterior:nen·te, la so1.orec2.rga­

fnmiliar, lec co.:si<: .. crrur.os la fü\o ir.iportd>tc, ya '1lle la 1·::::oilia 

es una estructure. c¡llc sc.tisface las necesidades del niiw "' lo­
protege de estÍmltlos nocivos, Cl1ando hay una falla en el f,m-­

cionamiento lle la familia, el individuo está a rr.erced de los 

estímulos nocivos del o.:.ibie!'.te, o de los estímulos dolorosos -

C.el ::iunüo interno clel propio i:.uiviáuo, 

LS free;ulintc ü?1co~-.. Grer LlI". la.s fc.rr.ilir..o desinte¡;:-adas, ausencia 

de uno o ru:ibos ll~.dres por 1;1uerte, .s:eparP.ción o divorcio; co.m-­

'bio de rcles, por eje: .. plo, 1.mdre o.ue toma el Pl\/el clel pl\clre,­
o hi jP. ~'.ue i1a.ce las l:.tr.cioncs de l:?. r.ii!dre; fal "t·\ O.e :_tutoridc.d­

mora1 de los !>adres, o.ue por su comportSJnicnto o por su tra'bcc­

jo tienen conductas deshonestas, pierden autoridad ir.oral rmte-

1os hijos, lo qlte impide que puedan servir. cor.:o vlic'.s y model.os 

fami1ias sin comctnicaci6n o con comunicaci6n defcct:<osn, con±',!! 
sión p2.ra jerart~uizar, ciificultnd paro. marcar li:::i•.ea, pr~tlrcs­

que favorecen 1.a farmacodependencia. 

Todas estas al.teraciones en el f1mcionarnLnto ~a11.ilio.r, asi c2 

mo 1.as percepciones individuales y la influencia U.el. mudio am­

biente afectan al individuo, encontrando que el ·grupo de edad.­

más afectado es ul joven adolescente por la crisis de identi-­

dad en lr. que se encu~ntra. 

Bl cor.ocimiento del conjcmto de hechos ne::;ativos ':".te afect--n a 

la í:!:-.milie., individuo y socied'.;l.d s~n de ownn i;:wor·tnncia en -­

nltestra for:naci6n como médicos úwiliares, yn c,ue enfocando al 

fen6meno de 1a far·macodependencia desde el panto de vista 'bio-

...... 



1eico-t.t-ii.l, poc..;·u ... c~ lo._1."'Pl' u.a ... •.::.ini· ¡'ortr-.J..,;cirr.ii- .. :;;:: ~ 1:.- ~-f..; 

r:.iliat r1aí cor;io u~'.~; ·.J~1.=na. orientc.ción oo"c:re el uso y ~·.b~wo de­

las t.L:?:'.:'l •• '.ls, 
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cll hombre desde su orizen he. sido estudiado, desde diferentes­

p.tm;os de vista y todos irnn est~do de uc·~ercio, ,,ue el hombre -

por si solo, no lO[;,TCTÍa sobrevivir, !1ecesitando sie1(Jpre de ln. 

ayucla de loa clern:fo, por lo cue, cies<l.e lo <•ue se sate a través­

d~ l[~ historirt. se ha U[;TU!Jado; en clanec, tribus etc ... hastn­
llc ;-;.ir a nuestr::. er·u, r.'o.•.1.;ando verU.aüel'8.S uocieüatles, y siern-­

pre :.:\ crc~·uo leyes t!Ue rijnn 8'.t l'.:Orl{1'..-1.C.trl • 

.-'reuti (1-:;·, ;) cn"l:'sicolo¡;ia de las ::.:was y análisis U.el yo" ex­

presa: "La psicología individual, se concreta l\l a~.abre C'.islado 

e investi¡;a los caminos por loa nue el mismo intenta alcanzar­

la satisiacción de uus ir.stintoe, pero solo y en muy ,1ocaa ve­

ces, y en determinadas condiciones exce~cionales le es dado -­
prescindir de las relaciones del indiviciuo con eus se:~ojantes ... 

En la vida anímica ir,dividttal, a.parece ir.to¡;rado sie:n•1re; y de 

este modo la. psicología individual es al mismo tie:npo ;¡ desde­

un prinoi~io la psicolocía social. (l}. 

Ackerman afirma: "Bl hombre no puede sobrevivir aislado sin -­

desintegrarse como ser hur.iano",(2). 

Minuchin (1~77) "El individuo interactúa y se desenvllelve rea­

lizando sus procesos en un contexto social", ( 3). 
hl estudio psico-social del ilo::ibre u través de 11 historia nos 

seüaln c.ue dentro de las costumbres do cicr~o::i ;iucblos, el uso 

de nlt.unaa plantas que producen cambios psíquicos tienen su o­

rigen en actividades reliGiosaa curativa.a. Con el paso del tie!':! 
po, el empleo de ciertas plantas ae desvirtúa, y se torna en -

probl.;r:ia de abuso y se extiende hnci::'. una población i;eográticE: 

mente c•.r.;plia, Sin embargo, ciertos erupos indie;enas lograron -

conservar m•.ichas de las características culturales y reli¡;iosas 

así co. 'º parte de sus costwnbres y tradiciones , debido proba­

ble:c.ente, a la solidez y fir:,1ezu de sus creencias y valoree,-­

como suce.do por cje13plo con el uso del Ololiu<:ui y el ~litlit­

zin entre los indi_;enas ( principa.l;;;~nte Oax1u:ueüos), con fines 
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;:;.í:~ & i c'JS-ro ii.;io:;;00, i.;&dicin~.le s y l:"•Q. :icof-;-t~c..i vin~ . .:orios. 

·:.:.~~ surt:;iüo l.r~ter1 ogantt:s h:.::. En:.: ce res pee to, de ~ue como cier·cas 

plr.:~~ :~ co::.o l:·. ;~a.ri.:_i..t~.rn., el opio, etc ••• '.l ovr lS ti.ro.-,::-.s i1~ r.­

c..lci1t.z. (.i,o c. r -.c·~<:.r!. .. ::i~ns c.ie er"r'eri .. r.;~~·~o. ~.:i~iblic:.:., ;:.ic: trns ·!.Ut­

ot::·: , ..... :. t::1': .• ltr .. Lc'... .. J c,x;o ~)al te:: ~e 1::.. C'.'1tur·.~ ue '.ln p¡¡eblo(lrj 

.r.: ~:.:i..:1 .e; .cio .... uc ce. .o cnuor.ü Ca éste fr;.nÓ::iE:r..o lo:· choi~·..tes de-

c.:::....; . .rt:'. 1 t:l :.:r·t=ci: .. 1"'nt" .:<::. .. t:l-l.t... ... <.:.0 ::·- 'J~··"'lac·ié·n J su consc--

r..-·~ .• ¡,;u -:.et:i..:'J.:~'..·.ción¡ ~~3Í co.-.a Ll i··fl:i1· :..i~: uol p:-.i:; veci:10-

r.::-::;···· ~-JO i"ltlCf:: pl't_:. .;.nL~~to eJ.. :tbULO (i.e l· .... :~l ·;.·;v.3 1 1;,'l2rC€!n una ~ 

..;-,O. i?:li°'.\"J;:Cia i .... rtn.ntO E:=!l lo :.uo f.3. ~ildO 'Jl :·~bu;:.o do LStOS­

•C'.r:.;¡:cos. ( 4-t·) • 

.:.:ncor .. a::i ..... Uo ;~c:r.: .~E r:.~::: ~ete p~tolo·:·ía t:z rr.~s frcc"..lt.1:te r.:. los­

;;óve:.os adolt:F;Co;·.~es, f'J.CStO q_ue l~dc¡~,;1s Üe lu inilUf.nCie. r:ue -

l ucicün úc 1:. socieüc:d, ilstP. e G!'ua de desarrollo para r.l&,unos­

~ó·¡.,nca ):.\~':" ser dificil deoic4o a los cu1·.tios fsicos y emoci.9. 

;:aleo .ue o:(iffi;,.e.:t~·.n.(5) 0cmnJ.o nusr.iás de estu.s circu;-isto.n-­

cic..s or.i.~ten cc:re:.cir:s aocioecon61Jican y culturnles , :;, 1ior 

;tr·e. .' r •e, 80 :1rcs~nt.1n conilictos cor. ln fru.1ilia, la escuel¡1 

·.\ o-:I"os .. r·.:·:.os y :io aon i.ciec .. u:.de.uente resueltos, lC1. 3itu,~ciÓ~'l-

1..;.ol .1·,·1r::n GE :~~:.cb ; .. ~.s 9ro"olE:¡:.é.ticn pu1,..ic:1do ser l.:-~ causa del -

cor.::.'..'..'; l~& 1...r,~_·r-.c.{U~. 

~c·to ~onrm.:o _.·.\uúe t;¡.;.\'oi~n :ipareccr por L curiosidcu ue ªªº!!! 
';)1..·-·1..· J,:,;t.•; ol proceso de c.::.. ... bio t.:.· .. l joven, co!'Jo un i:it..:r.to de -

a·otbner •.tnt. sntisfacci6n c;.ue no im ¡iodiüo :1allnr o como una e­

•.:.\ivocr.tlc. sol·.•ci6n a su proiJlG:iátic:i., ( 5). 
Gon lo qttc respecta al tipo de dro;;1 tenemos: lc.s acc?tadas BE, 

oic..l1:~e1~te, y 1'"~$ :10 e.cont. úas aocü.l;:ier1tie • 

.... ~.:tre l·: .s ,rimerv.i.i tenemos: .r-L-1 calé, el alcoi.Ól, el i:;u"uaco, el 

th~ :.bc_:ro. 

~n ril 211 ~'..:.rio ~T..A.po -t~:•·::::.o:n .!..E\ :;1nr:!. -1.:~n:i., el O'pio, los :1onGOC 

:.1-..it:i:~,;.~.cgs, c;:i_ ác..i<~o iif::;r··~ico, .:ll "..lnos solvur~tu:-:; t~c :..tso in-­

-..act1·ir..l co:.-10 tl t.Cí.lf;r.t·'J ul ti::ir-.r.or, el resiatol e;,;c.,. 

,~a :..é:-:ico lr,.s úrJ¿,.-.. s <_'.J.e ::i1.s su COill3'.lf~C:!1 son, le;, marL,.t:J.n.;-., 

los inilalr•oles, el aJ.c,¡i1Ól .;' el t'.,·oaco. (4), 
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;;iendo el ulcoilol y el tabaco ·:_ue como drogns social;nente aCCJ! 
tadas, se ve con mis frecuencia, su consumo aparece desde la -
a<iol<:scencia hasta etapas avanzadas de la vida, 
61 uso de ciariguanu se cla con mayor frecuencia entre los ló a­
~ú t.nos, íuientras qtie el consu°''º de inhal2.bles s,; da principa}: 

mente ~ntre 1l y 15 ru\os.(8). 
<.Stlldios eiec ~u:· dos a diferentes ,_;rupos ele edad y i'ármacos '.'lan 

esta~lüciUos un criterio psra clasific!l.I' los grados do fa.rmac2 
dt.~endencia. 

Grado 1 o cxporimentauor: i::s todo a(!uel individuo c_ue en im °'.2 
mento detcr11inaao conswne al{lUn fáru:aco por una cierta necesi­
dad de ter.cr una ex~erie~cia emocional y que no ha desarrolla­
do dependencia aún. Bn este grupo, los sujetos, no presentan -
ni manifiestan una franca conflictividad de su personalidad. 
Grado 11 o sociales: tlon ac,uellos que con una cierta conflict_i 
va inter e intrapersonal consumen fármacos en situaciones so-­
ciales sin haber desarrollado aún uns dependencia. 
Grado Ill o funcionales: Son aquellos que, pasando por algunu­
crisis, consumen fánnacos con cierta periodicidad y han desa-­
rrollado una dependencia psíquica a la droga, pero el desarro­

llo en ciertas áreas de su vida ( escuela, trabajo, fe.milia,-­
etc •• ) es más o menos adecuada, 
.(lrado IV o dist'uncion:ües: Son aquellas con u:m franc(\ patolo­

gÍa <ie su personalidad desarrollan dependencia física y/o psí­
quica a ia dro¡;u que han entorpecido coneider~bleme~te buena -

parte de otras áreas de su vida y; 
Grado >i o exfnrmucodependiente: Son aquellos ~ue habiendo est_i:: 
do en algunos de lo.s cuatro anterioreE yo. 7'lo conoumen dro¡;~ .• (9) 
Actuulcente dentro de lo~ pror,ramas, de control y trntamiento­

llo.vaclos on institllciones como el Centro de Inte6I'nción Juve~ 
nil, SSA, etc ••• , se 1~ h.:. dudo mucha importancia [Ü aspecto -
preve,,tivo del padecimiento. t;ncontrando como en ::iuchos otros­
?ro·olema" ·'.ue se presentan en el intiividuo; que la familia es­
el fator más i1oportnnte !Jara prevenir· los pro'oler.ias de furmac.2 
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t.e~en~.c· .. c.::.:.~ í
1
'.le ::1J poso<; .::ir1 :,¡:;1 Otiro :-ir.;¡;f;;;;:_-: soc:íal,;,r:.: ,_,:.-.e l2.­

~clucac::.6n · ue proporcio.t.:. :::. sun ..,1it:: .i.ros 'Ptte6.c ser el recUl·so­

i:.ás !lro~:.etedor ;lra prev-..:.ir el J.tuoo ele drJ::J.::;.(ój. io c.iece -

perüer$E. C ~ visto. e ue r;n la .:.edida e!: que el sis"i;emn fhmilinr­

se er.c .. ;.1;; •• tra dcscruilibrl·.do y ·i;ra3c.or: .. tdo cr~..:~JÚ. en sus üliel!!-­

br·Js Uni.:. V\.Llr..erc\t.il¡_L.~d hacia lns ini:"luencifis lt •. tisociules; es 

UF.:cir, .. r.,V'Jcarf.. e:1 ül jovt..:n :Junceptibiliú: .. ui hc.ci~ lu ndo!Jción 

ue :in co:-:.µorta ... icr.:t:::> uesvi~do co:-::o el cor..~umo inaC.ecuaclo de -­

úro. ;,s.\ci,ltii. 

~l i?~'-º-ividuo, nüquier& la pcrcfj 1ción ó.e sí ;:lisr.10 y ti.el :.1~,do -

~ue lo roúea i ur.·.a:.eata.1.rnonte en el seno üe la fwlilia, sin e!!! 

b:'.l'go , cr. ocasio:-ies, ésta nerce!)ci6n es inadecuada, aituaci6n 

cue i11::iiúe el desarrollo nrn6nico de la ncrsonn propiciando -­

con frecuencia una psicopatoloe{a, (3), 

La fW!lilfo. de be ser cayaz de mantenerse en un cierto eauili"orio 

~n el c;uu se co::iprendan y respeten l:is necesidades inúividua-­

l~s cie cada in•e!?'ante. lle la salud r.1ental de los ;:i:ulres, de -

so.~s :;c:.::ti::lic. -;os, comportaznientos y ex~ect.::tivas de locro, va­

n de"er.üer, en ¡;ran "!'arte ol deso.rrollo emocional. aú.,cuado que 
ase¡_,ure '.; loe hijos, tanto su f.:'1.Uili.trio y su si:curi<lad perso­

:.o.l., e .it:io su i!'.tegre.ci6n al t.unbiente psico-socia.l, en cue se -

6.i:scnV'.ldve l'.l fnmilia. ( 10). 

rjn.o, J.'·:.!~.:l:ir:~ !Fí1a ::_;.W C'.,.;,.;t¡ilt: Con EUS Í\l!:CiOnes, lO~Ta t~ través­

uC 1:1 llOCialiZ•'.Ción, -.cter .. iinnr la personaliuad i;el indivi<iuo • 

..inS!. ·;z·cc:...u:t.~ ·.r"rec.tcn-~e, cuy~i r-eE'iilt:Gi;u nos in~:uieta., es el Pº! 

qué t;e vr::n tantos ÍlOft:t.res desiniie¡:rc.uos en nuestra ~poca. Ln L. 

párrt\l'o: c·,".t<:rior<:a illlcÍa:Jos oenci6n sobre los cho oues de cul­

ttuc:, J.oz ca;:1"t:.io cocial&a .Y sus uÚltipll:S i;;!~licc.ci~:mos pr;ic_g 

i't.r:lili::lre;s y .sociales.{ll~, t:.sto es, vivi1•10S en u:...-.·::. ~poca dit'_! 

ciJ., u.e r::;.<101;; c~:.:-::cdoc. _.n toó.as 12.• ... estriJ.ctura:.: sociales, -­

l')s vr..lores, l.;.:: nor.:ins l~o:ru.les :r lz.::: costu::itres esi;~~.n -.. ns~ndo 

~or un. ·~e:riaü.o l.c. crisis.din dud~., el ·:receso de i~uus"tria1iz~ 

ción er. la viclu 1J.OÜ(:rna ilizo &l ho:3brc un co:cplc1:-.B:r.t;o de la o.!f 

r.ui::~ y flo.2t?.. ci~ri;o pu~to lo ücshun1P.r~izó. Vivin:os en una ern-
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donc'e el niv~l de ~-a:iirn.cioncs mat8riales rebasa 01 :.ivel de :.. 
las poaibilide.dee, por l.o tanto se ve obl.igado a trabajar muy­

duro aún desbordando el 1livel de sus cal)acidades, La mujer tll!!: 
bién tiene que tre.bajar para ayudar a su compmiero a satinfa-­

cer las mÚl.ti~l.cs demandas ~ue día~ uía son más exi&entes.(10) 

Por otra parte, la mayoría de lns veces las jornadas aon tan -
lareas y las distancias al trabajo tan [Tandea que los miembros 
de una familia no se ven en todo el día, quedando la educaci6n 
de 1.03 hijos a careo del servicio doméstico o en ¡:;unrderías a­
edades muy tewprirnas, cuando el cariño y la atenci6n de l<o mo.­
dre son insuetituibles.(10). 
·rambién loe medios masivos de comunicaci\Sn, con sus múltipl.ee­

ini'luenciae, confunden y enajenan a l~s j6v•nee trasmitiendo -
mensajes contradictorios a la tamilia. (ll). 

El. número de divorcios aumenta día a día tratando de encontrar 
soluci6n a esa insatisfacci6n constante quo se vive en el ho-­
gar. La impotencic. por resolver eatos probl·Jmas y el vivir en­

tensiones a le. largu exasperan, con:Cunden y an¡:;ustian a las .f_! 

mil.iae. ( 10). 

Pero estos factores no son los únicos que influyen en la desin 
tegraci6n familiar, por lo que l.as familias deben tratar de a­
daptarse a los cambios histéricos y social'es "ª su tiempo, ªª! 
¡:,-urando así la continuidad en la cultura. 
La !°P~'llilia de sinte graüa se origina en una pt>.re ja "difícil'; en­
donde generalmente hay patrones inadecuados de cor.d•.Ícta¡ para­
q_ue una pareja sea efectiva debiéron haber tenido éxitos pers_g 

ñales y profesionales antes de contraer matrimonio, y estnr s~ 
-tifechoa de éstos. Disfrutar algún tic· 1:i:io de eentinier,tos posl, 
tivos con su femilin. de origen y haber podido septtrarse de e--
1.la sin an¡;ustia; as! como haber al.entado expecta•ivas de logro 
y metas para su fwnilia, (1.0 111.) 

Gualo.uier indivicluo ae comportará en su nuevo>. familia repition 
do los ~atrones adquiridos en su familia de ori~on,es así que­

traer6 a su matrimonio un comportamiento predctenninr.do que c.-



:>rendió en su i11;··ncia, y c,,:e va (l.fectar no solo a su !1"r~jn -
sino 'tnmbifo a sus hijos.(10,11), 

Si r,nt~~ cíe CE>.sarso un indivccluo ha pouido ver n su fa;· .• ilie1 de­
origen deoae "aútera", y ha valor(l(lO sus errores r cunliu:'.dos­

lleLurá al rM•tri:"or.io con una actitud td.s conr;r·.cu¡o~e con "'''º -
propio.s üeseos, dceaiortur.~da;1.onte mu;y pocafi persor.na lo hscen 

(10). 

La pHrcJc. conflic,iva. evite afrontar los problei,.o.a no identi(~ 
c.:.n le. causa <i.e lne dificultades ;¡ los continuo:; frncasos los­

llevr'n r.l deterioro de la ca¡1aciti"d básica par~. resolve1·1os. -
:.Jnjo esta situación l!< '[Jr.rej~. no funciona como mm unidud para 

n;¡ul\~.r t'. sus ~,ijos a deae.rroll:irae pues no discuten la mejor -
m:·1nerE. üe hacerlo¡¡ crecer, y r:tuchas VE.ceo prefieren el exceso­
de tr >b:;jo ".l ver lu televiei6n evitando estar solos y hablar -
ce suo difere1.cias ,(;entran su :.tenci6n y las nece:iid:;des C.e la 

l"1llilia en io~ niiíos, los 1mseos son co:i ellos y ?:tra. ellos, -
nc;nc:.r. se.len soloe, y si lo hacen es para !ia'ol>ir solo de loa -
hijos. 0&ras veces h~cen todo lo contrario, castigan a sus hi­

jos para molet.tar o a.tacar a su pare ja, Usan a· 1os ní1ioa corno­
i::x·;:-,r •. cuar.cio 0.1tran en conflicto hostilizan a sus hijos, de me­
nf:r<,s : .. u·; uiversns, desde la indit'erencin total a. las necesíúE: 

cies f.i".~ •ivr.s del nifio, hasta. los golpes físicos y el uso de -
ex :r·d::;i•):leG violent:.s y devulu~ttorin.n, y et;to es con el fín de 
¡':.0.c-;ió.ic~ u r.;t.1. ,e.reja. ~1 !'li••O e:r~ ccte caEo es el cle;.1cnto :;:6.s 
LJ.tf'oil, el ;::~S Vt\lnera'ole 1 por uonue BU deEC!ll'/!D. toda 1[\ ::,[!'eSJ: 

vicla.d conte:iiua en los '.'.JL<lres Ó.l'bido a ul alto nivel de ir~snti~ 
íncd6n e;:'l . ue viven, ;,;uchas ·1econ h:>.y celo::: p>ltol61 icos y :.u·,o 

c...e lo:. 1 .~r<:z so sier~te uospl zado ;ior i.:l hijo en c:uo.:.:1;0 n. las 
·:-.tencio . .r.:::; "J e::.tz·E: n. e.le af'eci;o del otro. : u1 a. me:i1ado, eAtos -

p:ldres c..-.~ .1y&r..za1~ r ... o C<'..1.rci~cit,_s ~'.i'ec ~J.vas ?J2'!':'.i f:'J.~: h~jos con º! 
cecoa de juc:uites o cosas n':'.teri~tl~s (rapu.t:, vi~j':;'.":, cole¡;ios­
caros e: te ••• ) :-.ún r .. costa .... ~ s~crir~icio ~n el ·:1retn.t'.YJ.•..;sto :.t.'~­

míliar, ~al'<. con úllo lot;rar visi.•Í1''1ir el ~o:·.ti::.iento lie c•.tlpo. 
que e::, c,rir.,er.t,.n :ior 10 situPción en ·.cw viven.Generul...ente --



-13-

~ar.ibién tratan de hc.cer ulümzas o banoos buscnndo f!Ue el niüo 
esté de su lado, esto ocasiona un dallo enorme al ni.io y hace -
que entre en nnt-ustia, blof!ue~ndo así toda posibilidad de com­
prender a sus padres y ser a su vez, comprendidos. Con eutas -
premisas y actitudes tan necativns de los ~adres, es 16gico -­
que se empobrezca y en ocasiones se detenea el porceso de i~di 
ViúWlci6n, c¡uedundo el nino fijado e et?.paz muy pri:oitivas de­
ou desarrollo evollttivo y con defectos b~.sicos en la estructu• 
ra cie su personalidmJ..(5,6,10), 
Son características comunes, en niüos que provi<men do éstos -
hoe!U'ea, la inse¡;i.U'idad, la«total dependencia, las inhibiciones 
y una lll'ªn agresividad deficientemente manejada. 
La familia desintei;rada tiene dos formas de manifestarse~ 
1.-~atlin totalmente aleda.dos y existe unn marcada distancia a­
fectiva, pues nine,uno de aus mie.mbroa se escuchan, ni se com-­
prenden; cada uno tiene su propio mundo, con sus propios inte­
reses, desconocidos para los demás, por lo tanto no hay coope­
raci6n ni responsabilidad de gl'UPo• T!Jnemo11 una falta total de 
armonía y entendimiento y por lo tanto un alto nivel de coraje 
e insatiefacci.Sp.. 
2.-En un segundo grupo se puede observar un acerc.amiento exce .. 
sivo.Son fllUli.lie.s a:imbi6ticae, pegajosas, .que se asfixian cn-­
tre sus miembros. Estan muy ligados, al grndo ~ue no existe in 
dependencia ni libertr-ü reraolll'.1. Pero el vivir muy unidos, no 
es para ayudarse sino para molestarse, y estar siempre pendio.!! 
tea de encontr!lr motivos para fa.tid.iar a loa demá.s,(10) 
Generalmente estas familias dief'uncione.les tienen un síntoma:­
un miembro más enfermo, quien ea el emisario de la existencia­
de dificultades y conflictos en la f'amilia.(10) 
Concluyendo nueetra revisión, y reoorde.ndo a Freud, Ackerman,­
i<linuchin, Laiug etc,,., encontrwnos que los factores que inte:; 
vienen en el fenómeno de la f armacodependencia son: 
1.- Loe factores sociales: Que ea lP. influencia que tiene la -
sociedad sobre la familia y por consiguiente en el índividuo(ll) 
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2 .- i.l f!ltor t'nmilhr r,ue int'luye nobre lr. person,,.lid'1.d del i~ 
dividuo, a truv6s uc sus funciones educc:tiVtcs :1 de social.iza-­

ción, así co~'º En L1tor,ración al ambiento psico-socicl en c:ue­
se dcsonvue:lvo. (;,). 
3.-.;n ol fac·•or i~.tlividu::.l, es el c,1.cepto ue realidad que eo­

te co:~stru;¡e de t•.cuerco a sus proceso3 osíquicos basados on su 

ir.tryecci6n y asi:dlaci6n clel medio ar.•bi,mte en <1ue su encaen­
tre.,(2, .3) 

La fr-::.ilir. as cma unidc.u de iuterca::ibio inteern.da por diverso::: 
i;.iuMbros, ce.dn il¡~.o con sus dif~reucias './ necesidacies riersonn.-­
les, recibo lr' influencia. determirmnte de éAta en su conforma­
ción especifica, y por su parte, irú:luyo en la estrucouración­
del grupo Global, esto es lo sociodud,(3) 

:t-or lo f!UC el fenó::.eno de la farmacodepenclencia. r:uedaría. de º.!! 
tr r.mnera: 

Elornontos cor.atitutivos 

del ser humr.no. 

:i: .•lntlividuo, 

B.-~lomentoa biológicos. 
~.~~lementoa psíquicos, 
J,-.,10:,ientos sociales, 

Factores que inciden en el f_! 

nómeno de la I"a.rmacodependen .. 
cia. 

lli .-iarme.codepondiente. 

1.-r'actores individuales. 
~' .-.i:'nctores familiares. 
s.-tactores sociales. (l~). 

... unquc el fon6:~.eno de le\ fe.retacodeper.denci" os multifi:ctorial, 

la ú1.:~ilin tiene es¡1ecial im11ortancie. por ser el elemento de--
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ierminante de la personalidad, y puede propiciar o mantener l& 
'.):i.toloaía individual (3) • 
6n las familias sanas áonde la comunicación ea abierta, y hay­
un manejo sincero de la expresión de loa sentiraie1-.toa, permite 
a cada uno de ellos desarrollarse como individuos y les-da la.­
seguridad, de que no están solos, es decir, no están aislados­
y pueden contar con el apoyo de los demás, en cualquier eitUSitl 
cidn.(5,10). 
H~ que considerar también que awic,ue ln familia este cumplie,!! 
do con sus funcionea, esto es: 
1.-Proveer alimento, abrigo y satisfacción de otras necesidades 
materiales que rr.nntienen la vida, y suministrar protección en:. 
te los peligros externos. 
2.-Abaatecer unión social, que se constituye en la matriz de -
lasos afectivos de las relaciones familiares. 
).-Proporcionar la oportunidad ~ara desplegar la identidad pe! 
eonal, ligada a la familia, este vínculo facilita~la inteeri~ 
~ 7 fortaleza psíquica para enfrentar nuevas experiencias. 
4.1loldear roles sexual.es, propiciar la maduración y realize.­
cidn M:mal. 
5.-Bjercitar la integración en roles sociales y la aceptaci6n­
de la responsabilidad social. 
ó.-~11111t1ntar el aprendizaje, as! como apoyar la creatividad e -
iniciatiYa indiviüual,(13). 
llo YBllO& a encontrar ~pos familiares sin problemas, ya que -
siempre, existen miembros difíciles a quienes no se puedo aa-­
tiaf'acer o de quienes sobrevienen crisis de distintos tipos¡ -
en las familias normales tales crisis se consideran en erupo,­
se identifican los problemas, se buscan eolucionee y sus miem­
bros generalmente se adaptan a las oircunatanoias, En cambio,­
en 1as familias desintegradas, utilizan los problemas, como u­
no. forma de atacarse unos a otros, aprovechan las debilidades­
de SUB miembros, pe.rn explotarlos o humillr.rloa. Lea cuesta DIJ! 
cho trabá~o, y, a veces sienten una real imposibilidad, dar y-
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recibir afecto, llegándose u establecer luchas por el poder.(lC) 
3n las Últimas décadas se han realizado estudios sobre la far­
~acodependencia enfocándolos a difere~tes problemas psicol6gi..­
cos úi.:ailiares con el fín de dar unn explicación y un tratrunie!} 
to cfico.z. ( ll). 

El JJr. Santiago hamírcz en su libro, "El oexicano, psicoloeía­
de sus motiV~J.cione s 11 , dice u.l. res pee to: ¡-,a imI)ortante ncíínlar­

siempre q_ue loL hemos hecho, r,ue el problema básico <le la. es-­
truc t;urn fru,ü1in.r on :.~fxico es: Zl exceso U.e mRclrc, l:i. :.:.usencl:a 

<le p8.<lre y lo. a bun<lanc ia de hermanos" • ( 14) • 
¿n síntesis; en nuestro medio es común (:ue el ·.)aüre tenr;a dif_; 
cul tndco para. acercarse cariiiosamente a su compaücru :¡ sus hi­
jos, ya que su fo:nr.aci6n y cultura le seiio.lan ~uc dc:,:o:.trur te! 
nura e inter.Ss es un indicador de falta de hom·oría. <iiendo de­
esca manera ¡.or lo <;ue se muestra lejano y frío, o en el :oeor­
de l.ou caslls, se. ausenta de l.a far.iilia como si no lo i:11portar1 

La mujer, acostumbr11do. al abandono del ho1.1brc en l:'. casa, vivj, 
rá con resignación su destino, la falta de apoyo ::mnculino. 
Sent iI·á que ser 10ujer es estar eventualmente acoc:ip:>r\ada por u­
na pareja. Sustituirá la presencia del hoobre por la de los h_i 
jos que l.e garilntizan, desde eu natural dependencia infantil.,­

no abandonarla.(10,14). 
De esta forno. los hijo,; se ven l.ig~.dos en e;ran ;:mdida a lc1 ma­

dre y tomarán c~mo modelo masculino y femenino el que los pu-­
dre:; le ofrecen. (10) 

Harbin T. y Maziar (1975) 1 efec.tuaron una revisión de diversos 

estudios relacionados con la familia del farmacodependiente y­
lo dividieron en tres secciones: 

~'n la secci6n I.-Incluyeron estudios en l.os cuales l.os autores 
establecían sus impresiones clínicas y sus teorías sin inten-­

ta.r una comparaci6n o cuantificaci6n de datos. 

En la secci6n II.-Los estudios clínicos en los que quede.ron -­
comprendidos los tra~ajos donde hubo un intento de cuantifica­
ci6n o com:imrrcci6n de datos. 
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~n la secci6n IlI .-1•stuvieron lo .. es"t'-ldio~ en 1·:>5 .. _ue además -

de la cuai1tificaci6n de éi!\i;on e>:isti6 tn.: .. titln un eru:10 control. 

jentro del pri.-:ier i::rupo estuvieron: R. :ürsi1 (1S61),· .. olk y Di_!! 

;:ind{l:?6li, .eito:1{196B), :• N. Seldin (1~·;2), 

C:n el se¡,'\Ul~.o .0:· l\JO t~nemo~: D, G~rard y c. O:ornestsky {195<\)­

•:, ;in·.::w (19;;~1;, ;, , Ch~·.mbers ~- cols. ( 1970), Crow, C, Rosenborg 

\1':1'11/ 1 ..;, ;< ... astrup (197::) 1 L. Gamorini (1970), 

.üll eeto.c' dor Jecciones se les c.:ostiona Ll confiabilidad de -­

.J';.3 res1.il~é 1 uon, uc{ co:no le. dEdicicnte tor.1inolocín utilizudn.­

.:.n ln pri . .;era secci6n se efectu6 el e~"Gudio unic:11ente con la::i 

;1eruB;.•ciones •Áel .:iuicto sin haber entrevistado r. la fr.uülia, 

.. ~. le. oección III se a J.icaron pruebas psicol6¡cicas como el ele 

''d.ibt.\jc .:~ .;.~~a. persona", oncontrv.r:.üo que u;1 rn.'u::ero co::.i.sideraOlc 

•.'•.t.o .-~ó.ict.or.• se sobr¿iC.ei·1tificaba con la m:.ci.re ..... n l[i. evalu:J.ci6:: 

c\c: ~ ll(.1..!T.S se C!1con't:r6; (!Ue los adictos proVC.::1Ía.n J.e un ho[Rr­

~n t,0:10.i.. lt'. 1t.~\ci.re crn. dominante "l le. cori.c.!:.icts. .:. .. gc~i v2. c:rr.. de­

"Vr.l·;,;-.Ua., le.:.:: :ur..úrcs :".•) err:> .. n conscie;1tes (,.¡~ las necr.:sidades in­

i'a:-.i;iles de loo eujotos, También se efectuaron estudios compa­

rntivos de .:.rupos pero t!l igual que en ].c. secci6n I y II no se 

re~liza.ron entrevistas a J.a familia, 

,;n lr,o treo secciones se observ6 la necesiuad de reconsidera.r-

1.~. ;;,,tot..olo;;·íe., así corr.o los i1·.3trc~"·:ntos y ténninos ntte deben 

~til1za.n;e .rn el estudio ;¡ e.nálisio t:c la frcC1iJ.ic. del fnrmaco­

deyenó.iG:;~e, {3, lci), 

~io obst.;1¡1te las diferel~Ci3.s enconv!'t-.das en relación con las fo;: 
i:.aa úe a,1roi:i~1aci6n; el núi".ero de sujetoc estudiados; los J.u1:2; 

re:# en <¿-..le so reali}.::.:.;.ror~ lo:J esti,¡~ios; ~· el 1~.~·rco de rei'erencia 

úe l·J.-.: autot·&at es i;;:vor\~!:":.nte éni::!.tize.r 1:: frecuoncif'.. con lu -

·. ~tt. so ~irer.c:~~tnn, en l.~s di ver s?.s investi~acio::es, los si¿.:uic,!! 

i;ea d>.'.";Oo: lfl. aui..c:.cia de]. !JOcdre ;¡¡o su probJ.er:a. de ·ine;estión­

de rtlc::¡ol; le. rnati.re como fi5ura sobre)rotecto!"a y .:llir.da con­

ul raroc.c0depc~dier,te; un u.'Dbie:ite f PJ:liliur qü<.. no promueve el 

im;crcru~bio afectivo o.éei:.:h de tener dificultaC.es en el. me.nejo 



de lo. s~Teei6n(3,ló). 

Donnld y Kagebr1.1U, en 1977 ei'ectwon '""· revisión de 109 ref!!_ 
re11oino 1 de 11' lii;ernturn coc.cernie:l•e o. fc.rmo.co<io¡iendcncia. e­

interaooi6n fnmilic,r :• present-.n un resu.'Jlen con los sillllientes 
patronos: "ilo a6lo el uao de dr~gaa apareció como funcionnl P.9: 
ra ol ir.dividuo, sino •·ue t8l!lbit!n pc.r·' servir a un" funci6n º.!! 
t>1bilizadora do la familia, distr:\;'Ondo lo. atención de confli~ 
~oo eul.i:¡ncer:t•ie, :'recuentemente, los farmacoderiendientes dobío.n 
pro;;,;¡~or la ·.11~ión ontre el padre y lo. mfldre o.trayendo il:\cia sí 

wh:;.oe ul conflicto y el dolor de la relación marital", Los PE: 
dres usaban nlcohol en exceso, ouciriendo ~ue esta manifesta.@~ 
oi6n era tdcitamente acc:itablo dentro dol ~iatema de ve.lore:1 -

i'ar.iilinree, 
~nmbi6n aewninn el rol mnsculino tradicionalmente definido in­
cluyendo activiüaüeB masculinas estereotipadas, invalidando -­
lo" 1r.tentos de sus hijos pnra desviarse de este modelo(l5), 

La posioidn del pmlre como la CP.beza fuerte de la úunilia par_! 
oicS ser unE1 i"icci6n, más que un hecho, pero una ficción neoea~ 
i·ia poi· l<. roal caileza üe la familia, la madre, De este modo,-
01.1c ... do 1.tno ele los padres ecpiez.?. a ey:r,reao.r su propio. V\tlnera .. 

ililiüt1cl 1 el i:.~uilibrio del sistema fruniliar está munifiestamen 
ce ·;;r1u11;ornndo,(3), 

.:.n un c.lto porcen•·~jo de los nrtÍ<mlos r-eviao.U.os se presentan­

Uha voz oáa, eit\tncionea de familias incompletas; problemas con 
b in.:;ostidn de '1.lcoh~l; paJre uuse .. te etc, •• 
ihor 'J Corro.do (1974), en un estudio con heroin6mmos, estc.bl!" 
oiGron •:ue é~"t'l~, en au infancia, habfo.n vivido con unos pi:arcs 
Uf".ren·~eo de intox·de con l'e3;iecto a su comportwaio1to y metas -

ir.tan~iles, aüem4e de hnbei- sufrido intenoo casti¡;o físico( H.), 
.J, ¡,., Ue111y 1 en e:it\tdios de f•irme.code!lcndientee de.12 a 25 e.­
hes enaon•rd n'.10 en ~·.ia frn:.ilio.s hubfr. ne¡;ntivismo, cor..Ltnicn-­
cili~:i. rtJt.lizr-.dn :.!~Ui~.:¡te f!UrJjas, culpa.;.,reeaños; t'te::ianda de ntcl! 

ci6n pal" pe.rte u~ l " hijoe, c. i;ravés C:c l:i cre1'ci6n de pr·obl,!!_ 

.ms¡ inconstur,ci> de los ¡mc11·e:i, inCC!lc.ceo U.e est:!blecer l:!r.ii-
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;es o reelas fijas nara élObernar a la familia; pareje. en des2.­

cuerdo con respecto e. cómo y cuándo ü¡poner r.! scipli'.:c.; hijo::.­

que reciben mensajes ·c::-.bj.valentes o conf•.isos; ;¡, por último, -

padres coil le. actitud de "no ver" las dror.:as (18). 
Recie:;temente ane.reci6 un tr 0 .ho.jo de R. ?ratirose acerco de la-

1amilia do usunrios de solventes. i:l mayor porcent2.je de la -­

;~u.estra estaba constituido por individ•.tos pertenecientes a un­

medio uocioecon6mico con i:-randes carencias, así como un alto -
índice de desempleo y de sobrepoblaci6n. Con frecue:icia, las 

madres relataban l::t hidoria de una infP.ncir. infeliz y con -­

grandes privuciones; un matrimonio efectuado precipitadrur.ente­

durnnte 1a adolescencia¡ el inicio de la vida conyugal ct0:; .. ct!:_ 

rizado por la !alta ue armonía y la inestabilidad, además del­

r\buso y 1a violencia por 9arte del es-: oso¡ cul:.1inn"'º• en la -

mit:::.d de los casos, con unn ::ieparaci6'1 ?er.r.c.:.e".tc(l7). 

En 1a mayoría de los c.1atrimonios existía una clara dificultad­

ª· cualquier forma de cercanía emocior.ai, intimidad o relnci6n­
de confianza mutua¡ la madre era sobre!'rotectora con los niiioo 

y la. angustia generada por el abuso de sed,:r.tea parecía f¡:vor!:_ 

car el víncul.o de protecci6n entre oadre e hijo. 

~l autor establece dos hallaztos centrales sobre lu psico~ato­
logía familiar: 

1.-Los adolescentes ejercen un poder 1'.crece.:i:-.· ... 'o ~-or la ;:;-.:EliE'."-. 

dad creada por su abuso del solvente. 

2.-La evasi6n de l<. intimidad entre los o.dultos de ln fa-nilin. 

Edward y I·aul.inn Kaufman sintetizan los rasgos comunes de laa­
fami1ins de farmacodependientea: 

1,-El. farmacode:oenüiente corJo !)Ortador del sír..toz:ia de la dis-­

fltnci6n familiar. 

2.-1':1 t"armacodcpendiente ayuda a mantener la homeostasi" fami­
liar. 

3.-.81. t':>.rmacocle!'er:ciiente refuerzo. la tendencia de los ,adres n 

continuAr control•fr,dolo, aunc.ue encuentra que esta prt~ctica no 

es &.decu~cia e E.iUB necesid~dcs. 

4,-,,;1 i'nrmacotl~~enüiente propocior.a un CB.?:I!JO de lA\'t?.lla diI'ere,n 
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·.;e, el c., ... l ·.·.er:.ite contir.a:-.r ne, _".:.do lo:: '1roblomo.::i implícitos 

y expliíci~on de los 9ndres. 
~.- .:.;n co:.:~1:1 r·:.ic los p.:.tlres cor:.::L1.mar. alcoi-.ol ~' C:,rv:;:aa en exc~uo 

"' ue em;e co: ::·;.-.o (0"e se tras1üte úir&ctv::<.Jr,te a1 l<~.rmacode­

:ienC.iente ~ ,rovoc:_ue Ur~ co::.pO:"tíJ!:',iC ~~O innüec .mC:..o t.".e los !K'.Ür'OO 

o.-Bl fr.rnucodepe::.tlir:!:n~c :~ormr:. ulianzas con uno de sus )E1.c.:..res. 

'"( .-Lus iro~:.tercs . eneraci1Ji-~ ·.les no (;:!r~án bien definid8.s y fre­

cuE.:~temente E<Y.iE ~e co1.~pe l.íe1.cir-. con los p'.'.ciI"es. ris co:nún t:'..le la 

cri~is ;&~leradr.. :10r el ::1ic. :oro furue.code9endiente resulte ser­

la lnic.-: fort'in en · 1.w ne reúne ln ftl.r.lilia nr..r:_:i_ intentar solu-­

cior,nr al,:.tlr. ciroülema, o lu única oport·.inidad :iarn que la faml, 

li•·. muert<'., ~c;edn exp'"rimentP.r e:.,ocio:::cs ( 17 i, 
:·~e:.1os Vi3tiO r •J.(; le. preoc'..l~hci~:~ '.u·:: i:::r.i~te Eobrc ic.c:'~tiiic.nr :'.. 

ln ln.;Jilir>. C·.);:;o '-1.~idr.d de rit€:~.ciór~ en c·;,al;.uier '.}atoloi_:·í~. ind1 

viuu'll es LlnC• inquietud üe hace ya alc .. mos ni\os. in i~áxico es¡,, 

i::~níott•d nace con el orí,'.en de la re.,ide.:cin de r.1edícína lam! 

li¡.r· en el IfoSS, y ',ue como üi~cíplina ciantL:ic;>., ea muy joven 

·1or lo ·ie h:'- c<.recido ó.e un ;:,étodo ::iráctico ¡i:J.ra recolectar -

ei.a~os n:.e frciJ.i·~en un rá:1ido óii::.p16atico de ¡,. dinámica l:w.1i­

lic.r :· que p<>rr:;itn L.otectar con facilidad familias <i.isfuncio~ 

lea, llo.n proliZ~1·:.do los eruia;¡oc de fornas y i'ormul.ra-ios ten-­

C.icntús a z·ecc.t;·u- lr. ir..tonr.2.ci6n r.i:fa completa y exhaustiva a-­

e :re.:. tle l~. _·.:~:.ilic.. Así nacic!'o:?: 11 &1 Entu~tio ! .. éc..ico Inter:.Tal" 

el 11 ~ai:;aüio In't~.~p:·al de l~~;.milia.s11 , el 11 -:.:ntudio -··ui~iliar Inte-­

er.r~lº, el 11 Seffl.4ír.iieni;o de ~'runilia.sº, la ºtarjeta de Retistro -

,-8'.üli~.r" eatcc tÍl:&ín" con datos 1,tuy seleccion.uüos -.ue pe:n,1itfr. · 

un r?.nido cor.ocir.iier:to <lcl contexto frudli~r y 0ue ::ior su siG­

c;err.~· t:e peri:ori:..ci.Sn 1.~n.r[jinc.l :r·e!:.ultn::.: . ..._ :pr~ctico y :ar:.nejc.ble -

<,;r¡ :~r. c~;.·!S\.1.lt[' .. externo .• !.;in oeOnr;:o, .•t.:.::L ue han sio.o ideaüos -

::~uci1.os ·.1oueloc t!I.: ~)I'Uei:i:.s }!'-'re :j:eidir :!.:- f'Jllci6n fru."ii~~P.r ir~te-

t t'~1l, son pocot:J lo.:: . uc .;i•_·:1o:.:. 1..«1 v~--lor ·:ir.c<.r:;ico !lDIC. GU uso 

uir.rio c::-i lg. co~~c1.tlt.:. ele :_e<iici:v: .. "é.:1ili~·.i-, y et. !l'J.•..:Oc ducir -

'!Ut en n'.leetro ·.1P.ia, no ÍlP .. :~iéo i..e,~é.o, ni ei::1&::.:/atlo cc!i t>.m?li­

tuü 11i1:. .~ .• o .. 



Z:n 1973 l:'less y ;:ia·~torv1ite introéu.¡eron ·.u::,. 9rucba denoi1inada­

I:1uico de r;unción _,/amiliP.r ( <!~1 ~) c:ua fu~ desr:.l'rollado, set:}1n los 
;;;..utorc~ coi:10 u:i.i:: simple y Tó.cil prue·m:~ ~'d::.i¡·.intrn.tiva üel ;:g-­

flejo ue la inter:-.cc.i6n ui;1&.·,ica fo.r:i.ili;. r. !~Sta prL4t .o& ¡-.u :..:ido 

u:::m.dc.. .'1.:..rc G::itttdiar el nLÍcleo i\:.~..:.ilL~r d~ lÜ.io·.; con (;:-1ú.:l ... Bd:!­

;:~ec c1· 1~:licas y ha i.:ontraüo li:Liivarrt;er: ~o.ro. su :...:-·ner-8.lización. 

Vtra ?tuei~a psicolÓ;;ie;a bnsr .. Uo. en la diuár.ic..:. inuerpcr·zo!'!a.l - -

:.ue hf: sido use.ch en la práctico. clíroicn ¡·era pra~6sitos de -­
evuJ.uaci6n son lnc c:.:.rtn.s do .i."l~ (.:-'c~:aly J:nt.iro.ctio:: A~'!>erce.E 

tion) ll\. curtl fllÜ c.J.Jpur:-i.ua con une. p1u·.:·oa r-ec.;ie¡..te icie:i<.la. pr.­

ra 1neclir lus altc1 acio11es de ln di11ÚMiC(~ ~,e.r.;iliur, propuesta -

y probo.du por Ga'.oriel :;,;1ilkstein de Seattle, ',iashin;;~on, quien 

la ha. denotr.iaado .i\~1¡;ur ú'runiliar; y debido a ·"ue se trc.baj6 con 
una ;;,uestra l.lUY pequeña no se lor;r6 de1.1ostrar utilidau en cmbos 
Test, Sin embarga, ésta última prueba :>arece de t'écil a::ilic¡¡-­

ci6n y vara establecer los parámetros por loa cuales la se.1.ud.­
funcional de l~ f~nilia pudiera ser medida, se escocieron cin­

co componentes básicos de la f1.1nci6n fe.J>liliar, por lo que se -
facilita su interpretaci6n, ésta prueba para su elaboración se 
particS de une. definición funcionc.l de la fmnilie., a s9.ber: ,¡La 

familia es un :~upo paico-social que consta del paciente y una 

o más !Jersonas, nifios o adultos, en la cual hay una c01:iisi6n -
de los t!liembroa para la educaci6n de los otros". 
Bn esta definición, la estructura famili~r es definida simple­

mente COr.10 el paciente y una O más personas y las rel'.'\Cianes -

estructure.J.es e institucionales entre loo miembros no son esp~ 
cificadas. En esta den:finici6n el ,receso de educaci6n es equ1 

valentc a la fu~.ci6n familiar ._. ue '-'ro::¡ueve desarrollo eraacio-­

nal y físico, r1sí como madurtici6n de todos sus miembros. Los -
componeni;es 1)r,rc, meúir la funci6n !&miliar rueron elegidos por 
el autor a partir de ·C:'-'e aparecieron como su representante co­
::1ún en 1.~. li ter8.tura üc las cie:.cins sociales a_ue tratan cor.. -

con la fac.1ilia. ;;sta desici6n eic.::iírica !'er::1i tió el desarrollo-



uel eje:.:.plo d.6: l:'. i •. ~.ci'.5:t frn·.ili:.r :·;,E.1 :n.ti..:::.c: 3er cc..:J.pnr:..:C.o íJ.l­

z:.cce:.ia ox·t:único del cuer:'O, &u i;Lle c~·.do. co:·:po:;.eate tiene t.UK.­

..;··~ .. ción -.:·.ü .. :: .. ... ie:::t1·a~ r.ue e:-~~- :ma st e .. c .. e::·;i;1·,, i:i'terrelacio­

:.C.\.l~. con el e:..:.: ·.t~1.1iC, :J · ::;2.~:.ll. -'-..tncicl".o.l e!". 1: . .L·c.~:i-l'..:. .. cu e: -

c.:o: . .i.uel · .. ;:- ... e ~'112:.: co:.o ·.l~L. f:C. •. lC:~.c1611 1.~~1ida. ;_·.u~ uc;:,•·.f.:5t1·!: su J.;} 

i;e riü~~:.;. .. üU13.~:t-s el nn~lisis C.o los oi:. .11!...'::tt·':' c:o1.:por.entes: 

1.-H.dap"C abili tJ 
::.-i- .. r;. ,rste.i.1p 

j.-Jro\1-;;h 

lt,-ii.i.;.ec¡¡ior. 

:t-ro:.:_"l'C:sión. 

ideci;o, 

ACuerdoc y desicionoa, 

ilet'ir.ició11 lle loa cor.1ponentes üel Arto.r •'n:oilir-.r: 

.. üo.ptnbili ty 

( s.do.pt·.'.ililiüaü) 

rur·~rne1·sti.ip 

( ~.soci!'.ciones) 

Gro::th 

· ( 11ro¡p:esi6n) 

tü ec~ -cion 

(:!..i..lict.o} 

l.~col;rc 

(o.c•.1erdoe y 

uecision"s) 

,;~fir.ici6n. 

La ada;itaci6n es la utilizaci6n de los recur­

sos intra l' extrP. :familiares paru ln resolu-­
ci6n de 1.os ;iro·olemo.s cuando el H!Uil.ibrio t'f! 
¡,:iliar es forzado o violo.do, 

;.;s le pnrticip,1.d6n de res!Jonsnbiliu,,d en tr~ 

bt\~O y ec:.ICO.CiÓn por loo :üeu·oros de la fa::ii­

lia, 

i>s la madur~.ci6n físico. y euocionnl, plenitud 

ruisma r.ue es llev"da o. cabo l'ºr los L,iembros­
tie la familia e tr:wós del ¡;:;ioyo ri:ut"o y üi-­

recci6n ( condnct'.l), 

i::s lo ":ue oe re1 iere o. leo relacione ::i de cui­

Liudo y curiLo ue exi:.:ten entre los 1.1ie,:1tros­

üe lr. l.·3:\~ili '·• 

t .. s ln ·;;8.rcr... t..e tisdicar tifJr.~i1c t.. ocro.D c;ie::1:jros 

uc 1.o. i'a.-nilia pe.re. eó:.1cnción tísica y e1:•ocio­
nnl. Usunlr.~e~-:. .. e t:?ni:ién ir-Yo.i.-.¡cr~ u:ic. <.:';)c'l·~ió:~ 



ue pru·cicipaci6n uc l<• ri~-.,eza y es:if,cio. 

Bl A:,;::r f.-.;liliar muestra considerables ventajas soilre otras -

prue"oas c;uc •:.iuon lu función fa.i:.iliar, nrincirial_:iente ?3:C ser­

un cuestionario sencillo, fácil de nplicP.r y :,;uy rápido; lo -­

cunl per:1ite otrGencr con gran ceieridad unn impresión global 

de la dir.fuica de unn fa:-.1ilia, ;;¡ autor ha probado con casos -

previc..~ente tra·cc.jados y seloccio:i:.:dos de fru:\ilias en crisis-­
y loG resul t:.dos han sido constatados con la aplicaci6n ó.e o-­

tro.a pruebas psicolÓ¿:.icns 1~.6.s proi'ur..O.as en las mismas fn::tiliB.s 

obteniendo resuHado~ cuy satisfactorios.( 19, 20) 



-.:{ ... 

De efectu6 u..~ ~s-cudio len, ·l. -'-~ .. J.·.c-.1, rei;ro~:iecvivo, obcervc.cio­

r.ci.l :· co .• ptréltivo, ccm C::l fin CH: invc~\il ;r c·.i.:1les :ion 103 !Jr.Q 

·, lf: .. ~e '\H: Eé rn·pr.:c. :;:;·.::-:. en 1G. {.i~·~( .... icn. Íé.;:.ili.-.r. t.:?l lo~ jóvt:r.r:c 

.;C: :.o.:ió ·~:-: .. :~;;.to wr::i. .i(: ::o ~: .!'" ... :.co'.~.sv;.e~:r·.i-::r..;(·f; lo-.. c·.l .1 e-:; .i:\te-­

l '??l o·:;·:~e¡·.i·:0r: ün el . 1.~,1tro C.(; >·. ;!'! r::-:.ci!:. ,_-:-uvezül l.é :.- uebl·~; -

seleccioru:C:.oti nl n.:.::.I', J cfGct. .. :'.~:·: .. ,.;.e t..:l ·.~;:;-~uciio en •.l!l }H~riodo 

co::prc.1,dido :..e: .. ar =o a Octubre ;;e l'.X 5. 

:;e r6.'.li::6 1.tr~-~ ... r.cuestr .. +:dia.nte ln 2.plicnci6~1 de un c·~\estiollf: 

i·io ·.;aaaüo er.. el Apga:.· -·~-,,ilicr úe ·.i~.:iriel Sr.til\¡s~ein de Seat­

t1e1 ;ir.re. c:i.liiicr.r lr. tlisL'uncio;~c.liüad úu:.ilio.:- en lo:; j6vc-­

nea adictos. (se anexa· cues'tio:.!ll ioi • 

. je inclt!:~:t.ron .tt j6vr~:·.e:; o.e 12 ¡,t l.í .. a::ios C:.c edad, üe w:t"oos sc-­

;:co 'J á~ cual-:uier :iivel ~ocioecon6::iico, ei:cluy6udo~e a pncie_!! 

tes , .e¡,-;.or,Js ue l;; cüios de ednd, ::1.d'.\ltos o '_ue tuvif:-ro..n c.J.;;tU1 -

:10.deci;.ie:nto ~-~:re~.:ado. 

-1 ::.i. ... t) ~iro~7~::c ~e ¡¡r~··r;;•,io, ~u 01ecvu6 en nn ~'"I'lt!'O cor . .;rol -

~~~ .·ó~1enf.;C no it:::.·r,¡o.co· .. c.i1~~-~-iE:1h"tCS úe iL:,uo.i HCY.o 7 eü.:..d a lt1. !>2 
... ~r.r;;i6!. ~:1 l:=;V .r io, :.·, 1-::i:·i e;·).:.:.:i.J:s i:·-.¡~:ron t0:.r.uo~~ o.F.: uo"olEtción-

Jt! i:;.:. 1~c .,·:. ·.r 01': J."!.f;.lr.~. vi:-~1t8.S t' C.: icili~~ri~".t: r con el J:"in ti.e ven 

ri<:#" :.1). · .. :.vJs o"ote~.ió.os !::n lob Ofü.·stione.rio~ nplic.:~l.os {Lus­

vin: ;:.:~ < .. icilit'.ria~3 ::.o Lt: ié e.:ectu:iron a totlos lo:~ !Jacicntcu 

ÜbL1i 1.•0 r.·. '.te fJn v~·.r·io: C: • .i::::: lG.C t.irecc·Lor~r.:s í".ieror. 'fr..l::~s, y­

"··-· :.t:·.i::i ;ióvr;:n.1.:::; =~o .:.ce:>t~.1·0·,.... se er'ec1tLl.c1::. .. ·~:·, &~ •. tre-.·i3tas ;..:. !.L1 S ···-'!! 
:r1ili.'.re~i, 



~.r:.: .t ¡ ·. :> 

l.~:E ::.i~1.to c.r.t5ElEC~l0 
~on lo <:y·i.1il!l r;uc :-e cibo 
ce tü !'a:.d.lla cusntlo -
t~n~o :1:un trEnstorr.o, 

2.--~t~y ~td.1:;:-cc!io - -
c:i!l l!? r,~::.irr& t:l qu!; r.d. 
:-~!.iH:-. :"ic:::utc da i­
... ~·"ll ~.:·¡r!•(:::> l!4 il.~E.r,¡-.é!:,.­

:· p~·~ i::ip'.l rn la rci:olu 
c::iu C:: r·:c..b!.r~: .. 1r. c:,rL;·~­
¡:o, 

,3 ,--u:::u :?". t!'o CJU!: 1'Jl. fo­
r:::. !i:. ~c~ptc .ui..s C.ee.coE. 
::e t::-;:.;::r nueves n:::th1.­
i'.dt s o h~ ccr c:i:-.hi o::; 
!'.~ :.::. r:U.l:a ~~ ".1:1~ • 

.:.--5Lc·:·· s:i~.:~: ... ~c:::> c:.r. 
l: .'.'or ...o ~ n ~u~ ci. fE::i 
li a € ,:·..=~ s:; ~.f~ :t:> -. .....= 
-·e-""l¡·:e ~ •~t ,,._rr.t~l-

.._ - ¡-'- .. - • - ¿_,¿,..., - -

~Er."~:l~ t.~l'=s co:):' ir:-,­
ó.:"'l! ~ci~n 7 t:Or. 

';,-~sto7 S~tiEfe:::ho COD 
)~ :::~nticoa de titcpo -
. ll! ci. fF::i !i B "S :0 p:;­
SE.:.:>5 jt:.:Jt::~ • 



¡ ... 

REstlm ;J.!OS. 

3n 50 j6venes farmacodependientes estudiados por medio del Ap­
gar 1.:'emiliar encoi-¡-~rcuL1os: 

Gran funcionamiento famili~ de un 12 ¡;, un moderado disí'unciJ?, 
muniento familiu- 0.e 36 -;.;, 'J un disfunciom:rnien~o familiar se­
vero de 52 ;;, reprenentndos en la gráfica Ho, l. 

;,n el grtlJlO control de j6venes no adictos los rcsul tados cst;i­
vieron ~e la uiguiente forma: 
Grnn funciom:.13hn to familinr de 70 \;, motlerado disfuncionru,ie.!! 
to familiar de 20 í~. 'J un severo disfuncionamiento familiar de 
un 10 %, representado en la gr:ifica No. 2. 

En las j6venee farm9.code';lendientes la diafunci6n nn::iliru- tuvo 
una media o promedio de 4,37, una mediana de 3,5 y un bimodo -

de 3-5. 
En los j6venee .farmacodeponOientes la disfunci6n familirx tuvo 
un promedio de 3,45, una mediana de 3 y un modo de 3, 
En las j6venes no adictas la funci6n familie.r tuvo un promedio 
de 7.4, una medinna de 8 y un modo ~e 8. 
En los j6venee no adictos el funcio;'lélllliento familiar tuvo \.'ll -

promedio de 6.8, una mediana de 7 y un modo de 7. 
Para poder aplicar la prueba estadística ~o x2 se homogeneiza­
ron las cifras para poder obtener lae frecuencias te6ricae es­

peradas. 
En la apJ.icación de la ;.:" cruzada con :¡ sin corrección de Ya-­

tes se obtuvieron loe Sil,lUientea resultados: 37.113 y 37.02 -­
respectivamente; ambas tienen una P( de 0,001 que evici.enci~. -­
que existe una diferencia estadísticl:.!llente sienificativa entre 
J.a calificaci6n obtenida <'.e la fWlCi6n faniliar en pacientes -
adictos con loa no adic'too. 
Apl.icundo un estudio estnd:l'.stico '"ºr reactivo en el A!lgar t'run,i 
lisr; en lo. contestación de "dificilmente", encontrrn~os: Que -
el afecto ocup6 un 60 )¡, la aaocie.ci6n un 52 %, loa acuerdos y 

las desiciones 44 %, pro¡;reei6n 30 j; y la adaptabilidad 22¡'.,-­
Gráfica r;o.3 



3n contrr.ate con los j6venes no i:dictos, el c:fecto fue de 14¡:­
lrl asoch.ci6n de 15 ji, acuerdos y desicioneo 6 %, pror,resi6n-
16 ¡¡ y aunntabiEdnd 6 ¡¡, Gr,{fica :;o, 3. 

utrn. óe lar. cbserv2.cicnus cue se obtuvieron de los 50 j6venes­
formncodependiento,. on esi;udio fu6 de r~ue el uso de las drocas 
1a~s frecuentes tueron: inlw.lantes óO %, mariht1o.na lti j'., pasti­
ll~.a ~sü1ml<:n·::es ~ )b, y mezclas de muri(ill.::.n", alcohol, inho.--

lnntes y pastillas 22 -· 
l::n 12.0 enti·evist8s fwnilic·.rcs se cor..:orob6 :,uc existe un alto -

indice óo ausencia ní'octiva !JOr parte del padre se¡¡uido de al­
oo'.r.olismo, pP.drea golpeadores, a la madi e se le encontró maso-­
Cl".\ista, sobroproptectorn con una to:.úencie. a dnwmtizar sus -
conflictos fo.miliares, madres que tienen la necesidad de ausea 

·cnrse 111 m11ycr parte del d!a, por su tr"bajo dojando a los hi­
joa "' cargo de une. vecina, sirvienta o hija mayor,las familias 
de Ol'i<;en infL¡yen en el grupo creando un descontrol entre sus 
1nicinbrcs, la comunicaci6n se encontr6, siempre defectuosa, ya,.. 
r.(Ue &n muchas ooasior.es lo hc-.con a travl!s de mensajes, ordenes 
ambi3uas, o con a¡;reaividad, tw:.bil!n se percibi6 una atmdsfera 
óe insntisfacci6n cn•re todos los miembros, 
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,•unciomuniento famili '.'!' calificado por método de Apgar familiar 
en 50 j6venes fari.mcodependiontes, 

Gl'F=Grun funcionamiento familiar, 
llJlF=lrloderado disfuncionrunicnto t'amiliP.:: 
51JF=Sovero disfuncionamiento familiar. 

iarmacodependencia y Diná'llica Familiar, 

Gráfica Ho. 1 

J.'uncioruuniento familiar en adictos. 

36i' MDF. 

J!uente: Entrevista personal. 



111 annecodo!le:ndez~cia y Diná.'lliCfi. J!<: .. ":'lili3.r. 

Gráfica Eo. 2, 

1 ' 

Funcionamiento familiar en no adictos, 

~uenta: Entrevista ~ersonal, 

,< 
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TESIS 
DE lA 

NO OfBf 
BIBUOli:~A 

Jn la. cr.lificaoi6n eataó.:!stica por reactivo Clel i>pr;nr r'amiliar 

so t;l'aficd h oonteatt10i6n 11 Dificilr.lente11
1 de 50 j6veneo farro~ 

oodependiontoa, 'J de 50 j6venes no ú:1roaccdcpendien;;e3, 

Oa~oa. 

'ló 

l/O 

~5 

15 

/~ 

'Q 

!Jisfuncion:i.lidtld r'amiliar 

"Jificilmente" , 

Grá.fioa No, 3 

·•"uente 1 ilntreviete. l'&reonsJ., 

.-Adaptabilidad 

~.-Asociaciones 

3.-Proeresi6n 

4,-Afecto 

5.-Acuerdos 'J -

Desicionea, 

.---,Ne, Adic 
L.___Jtos. 

- Aó.ictcm 



-30-

CONCLU SIONi>S, 

La fnmilia es uno de los factores importantes que mnntienen o 
rropician cualquier nsicopatologÍa; pues del buen funcionamien 
to de;iende en gran rarte, el desarrollo emocional adec• . .tndo de 
lo" hijos, así corr.o su e'luilibrio, seeuridod personal y su iB 
tegrnci6n al ambiente psicosocial en el que se encuentra. 
Cuando exinte disfuncionamiento farnili2.I', aparece un desean-­
trol emocional entre sus integrantes; siendo el más e.fectado­
el miembro que no ha logrado macmrru- paicológicrunente en for­
ma adecuada, debido a fijaciones a etapas primitivas de su d~ 
sarrollo evolutivo y que le propició una estructura defectuo­
sa en su personalidad, por lo que fué presa fácil de una soci~ 
dad agresiva y consumista. En la gran mayoría de los j6venes­
adolescentes, formados en un ambiente familiar hostil, tienen 
una pobre fuerza yoica, por lo que no lea es 9osiblo, tolerar 
la angustia que les causa la desintegración fruniliar; y uso.n­
la droga como un mecanismo de evasi6n o escapismo nue les pe! 
mite al.ajarse momentáneamente y en forma artificial de su re~ 
lidad. Al pasar el efecto de la droga vuelve a reaparecer la 
angustia, la fustración y los sentimientos de desesperanza, -
sumados a un profundo sentimiento de culpa, por el rechazo de 
la familia al descubrir el problema de drogadicción en la que 
se encuentra el joven, convirtiéndolo en el chivo cxpiatorio­
por donde se descarga toda la patologÍa familiar, El rechazo­
y los regaños continuos lo harán sentirse ta~ fuertemente de­
valuado que más se apegará al uso de las drogas y entrará en­
un círculo de retroalimentaci6n neeativa del que no puede sa­
lir sin ayuda. 
~n este estudio se comprob6 que en la génesis de la farmacod! 
pendencia, el funcionamiento familiar juega un papel import!llJ 
te, encontrando también que el reactivo correspondiente a la 
afectividad, alcanzaba un porcentaje muy elevado, siguiendolo 
en frecuencia las asociaciones , los acuerdos y las desiciones 
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También se puede constatnr :aedi:mte las entrevistas familiares 

la ausencia afectiva iamilit'-l", siendo más marcada en el padre 

la deficiente coaunicaci6n que existe en estos erupos, las r_! 

valitiades que se encontraron entre los miembros creaban un 8!!! 
bient<: de inconformidad, 

Con una buena terapia famili?.r y orientación en la familia de 

los farmacodependienteo, !lsÍ cono la creación de provamas 

continuos de orientación tanto a las familias como a los jÓV.!:_ 

nes adolescentes, sobre uso y abuso de las drogas ayudaría a,.. 

controlar este fenómeno que ha alcanzado característicno de -

salud pública que afectan, individuo,familin y sociedad, 



:;e estuui6 el fu1.cionlll,iento ú·.;niliar 1 :ior :·1<:dio fü, 'ln •;:est -

.ro"uesto orobado por Uubriel .-Jmilkstein de ~oattlo 1 r,1üen­

lo ueno::tinó Ap¡;ru.• :'ar.1ili"r; a un ¡:;rupo de 50 jóvenes ndolosce_!} 

tes útrmaco<lepe:-ic.hntea, de 13 a lS años do edad, de ambos -­

se:,os y de c'm.i·;u1er niv<:l socioeconómico, coi:1:iarado con el -

funcionamiento f;Jniliftr un 50 jóvunos no at.ictos, de las mis­
m¡1s característ ic:-,s del e;rupo en osi;udio. Se efectuaron al¡;u­

na.s entrovistns fnrailinrcs, porque algunos j6vHncs no acepta­

ron ne entrevistaran u sus familiares y nl¡,'1.lllos proporciona­

ron do::.icilios fnlsoo. 

J,on resclltadoo 1:1ostraron oue las i'runilias de los farmacodepen 

diuntr:s el 5~ ~; presentaba transtornoo de la dinámica fruni--

1.im·, nientras que en el ¡_.rupo de j6venes no ntlictos solo el-
10 ~-; p1·c oontr~ba tro.nntornos en si.l dinár::ico., lo cunl es exyli­

cnblo si tornamos en cuontn <.:ue en le.. fc.rmacodependencia, la -

clisfunción L·:.·.:ailiar no es la única causa. 

r8mbHn este <•studio nos hcc mostrado que dentro de las funci,2 

nes 1·~·.1~1iliares ; las relacioneG afectivas ::uo deben existir -

er.oro los miemuros de las familins; en el grupo de j6venes a­

dictos, es muy pobre, ocunando un óO ~~. mientras nue en el -­

g:i.·1.q10 ti8 cornparnci6n solo oc 1J.pÓ el 14 ~~; en lo ~ue se refiere 

a la particinaci6n de reopon::;abilidnd en trabajo y educaci6n­

po1· los miembros de la f'lmilia, 0:1 lo:o r~rmacodcpcndientes -­

fod de 52 '/., y en los jónnos no adictos fuó de 18 ro; en la 

tarea de dedicar tiempo a otros miembros de la familia para -

educación física y emocional en los j6venes udictos fué de --

44 )b 1 mientras que en el crupo de no adictos fué de e %; en -

lo que se refiere a lP maduración física y emocional o sen la 
conduct2. ;·•1<• se adquiere a través del apoyo riu"Cao y dirección 

entre los 1.1ie:nbroc de la fll.railia, en los fe.rm1codepcndiente!l­

ocu!'6 •.m :io )i, mientras nue en lon jóvenes no auicr.os snlo el 

ló ;o; la adaptaci6n r¡ue es uno de los recursos intra y extra-
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Ú\J:iili:i.ree p•.ira ll\ reeoluci6n de los pr~blemas cuando el eqU! 
librio fa.miliar es iorZl'ldo o violRdo en los jóvenes adictos -
t'ud de 22 ).; r.-.iontran r¡ue en el grupo de no adictos fué de 6 ¡;. 

Ln es·ce estudi.o el t,.ryli11r F~ilhr ho. ~oetrado eer útil, com-­
pz'obamlo su rltpida 'J rácil (lplioo.cidn, ya 11uc solo llevaron -
eso>lSOB ü\inutos en su apJ.ic:1cicb, :nostrñndo,;os en su cnlific.::; 
oión individual el gri.ito cie disfunción fruniliP.r. 
El mddio~ f:;l!lili'.\r en el dea•J:~peilo de su labor c1ebe tomar en­
ouent(~ el Apgnr Pamiliar como método sencillo y rápido para 
cr.,J.ificsr didmioa familiar y llevar un buen control de los -
grupo a fet.U:. ".res. Proporcionando una ¡isicoterarin breve de .!!: 
poyo r.s! oomo una buena orientación sobre uso y ubuso de dro­
-~as en loa oo.sos piatn donde se enctlentra alf,ún traustorno -
psioopntolót;ioo en al¡¡Ún miembro frunilinr. 
lfatantiiénuosc a niv~l Inetituoional sería de oucho beneficio­
el que a ·br1.wh de 1~1·abajo Social, Asistentes de Consultorio .. 
1 raaiden~~e, orgv.nizar pláticas de orientP.ciór., para hacer -
oonoientizuoión de lo importante de las funciones de lo. fami­
lia entre los rnie1nbroa fcuniliares, así como los dados que oc_!!; 
sionan ll\e dro~ns,'au uso y abuso en el individuo y su.rsper­
O\\cidn aooh.1. 
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