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El Programa de Encuestas sobre Alcohol y Otras Drogas en Espafna (EDADES) esta dirigido por la Delegacion del Go-
bierno para el Plan Nacional sobre Drogas (DGPNSD) y cuenta con la colaboraciéon de las comunidades auténomas.
Este programa, que se realiza cada dos anos, comenzd en 1995 y en la actualidad estan disponibles los resultados de
doce encuestas (1995, 1997, 1999, 2001, 2003, 2005, 2007, 2009, 2011, 2013, 2015y 2017), lo que permite observar
la evolucion de las prevalencias de consumo de alcohol, tabaco, hipnosedantes y drogas psicoactivas de comercio
ilegal. Se extrae también informacion sobre otros aspectos relacionados con el consumo de drogas, como los perfiles
de los consumidores, la percepcion de riesgo que tiene la poblacion ante determinadas conductas de consumo, la per-
cepcion de disponibilidad de distintas sustancias psicoactivas, la visibilidad del problema y otras. Adicionalmente, las
Ultimas ediciones han ido incorporando algunos contenidos relacionados con las adicciones sin sustancia o comporta-
mentales, preferentemente sobre los problemas asociados a los juegos de azar y al uso de las nuevas tecnologias de
comunicacion, en linea con la inclusion de esta area de actuacion en la Estrategia Nacional de Adicciones 2017-2024
del Plan Nacional sobre Drogas.

Por otra parte, el cuestionario y la metodologia que se emplean para este Programa son similares a los utilizados en
otros paises de la Unién Europea y Estados Unidos, lo que permite realizar comparaciones internacionales.

En este informe se describen los objetivos, la metodologia, y los principales resultados de la encuesta EDADES en su
edicion de 2017.

El objetivo general de estas encuestas es conseguir informacion que permita disefar y evaluar politicas dirigidas a pre-
venir el consumo de drogas y otras adicciones y los problemas asociados a estas conductas.
Los objetivos concretos y comunes a toda la serie de encuestas han sido los siguientes:

e Conocer la prevalencia de consumo de las distintas drogas psicoactivas y otras conductas relacionadas.

e Conocer las caracteristicas sociodemogréficas de los consumidores.

e Conocer los patrones de consumo de sustancias psicoactivas.

e Conocer la disponibilidad de drogas percibida por la poblacion y el riesgo percibido ante diversas conductas
de consumo.

e Conocer la visibilidad de los problemas de drogas en el lugar donde viven los encuestados.

e Conocer la opinidn de la poblacién acerca de la importancia de los problemas del uso de drogas y las medidas
para reducirlos.

e Conocer la evolucion temporal (desde 1995) de los aspectos antes expuestos.



A continuacion se presenta una tabla resumen con los principales aspectos metodoldgicos:

Nombre EDADES. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafa.
Descripcion de la encuesta Encuesta en poblacion general residente en hogares (15-64 afios), realizada en el domicilio.
Responsable de la encuesta Observatorio Espafiol de las Drogas y las Adicciones (OEDA). Delegacién del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas

(DGPNSD). Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social (MSCBS).

Ambito geografico La encuesta se realiza en todo el territorio nacional. Los resultados son representativos a nivel nacional.
Ambito poblacional Universo: Poblacién residente en Espafa de 15 a 64 afios, ambos inclusive.

Ambito temporal. Periodicidad  EDADES se lleva a cabo cada 2 afios desde 1995.

En 2017 el periodo de recogida de informacién fue del 5 de febrero al 27 de abril de 2018.

Marco muestral Poblacion urbana vy rural (municipios menores de 2.000 habitantes) de todas las CCAA v las ciudades auténomas de Ceuta

y Melilla, residente en hogares familiares.

Procedimiento de muestreo Muestreo por conglomerados trietapico sin sustitucion.
Las unidades de primera etapa son las secciones censales (36.215 en 2017), correspondientes a 8.125 municipios en 2017.
En 2017 se seleccionaron 2.147 secciones censales correspondientes a 953 municipios. Las unidades de segunda etapa

son las viviendas familiares (hogares). En la tercera etapa, se selecciond un individuo dentro de cada hogar.

Ponderacion La ponderacion para el andlisis de resultados se realiza en funcion de la comunidad auténoma (19 grupos), tamano del muni-

cipio (7 grupos), edad (7 grupos) y sexo (2 grupos) para corregir la disproporcionalidad de la muestra con respecto al universo.

Tamano de la muestra 21.249 cuestionarios validos.
Error muestral Error muestral maximo (nivel de confianza del 95% para p=0,5) del 0,8%, oscilando entre el 2,1% en Andalucia y el 4,7%
en La Rioja.

Método de recogida Entrevista personal en el domicilio. El entrevistador permanece presente durante todo el proceso y recoge el cuestionario
Cuestionarios una vez finalizado El cuestionario consta de dos partes: cuestionario del entrevistador y cuestionario autoadministrado.

El cuestionario se cumplimenta por escrito (lapiz y papel). Cuestionario disponible en las lenguas oficiales del Estado Espariol.

Tasa de respuesta La tasa efectiva de respuesta en 2017 fue del 50,6%.

Médulos especificos Médulo sobre alcohol (incluye la escala AUDIT), médulo sobre cannabis (incluye la escala CAST), médulo sobre nuevas
sustancias, moédulo sobre analgésicos opioides. médulo sobre juego (incluye la escala DSM-V) y médulo sobre internet

(incluye la escala CIUS).

Las modificaciones metodoldgicas introducidas en 1997 (muestreo por conglomerados trietapico sin sustitucion, auto-
administracion de todas las preguntas relacionadas con el consumo de drogas) se han mantenido en las sucesivas en-
cuestas, lo que facilita la comparacion directa entre las encuestas y elimina el posible impacto de las variaciones
metodoldgicas sobre los resultados.

En cualquier caso, para la encuesta realizada en 1995 se mantiene la comparabilidad para los indicadores esenciales,
como las prevalencias de consumo, la percepcion del riesgo o la disponibilidad percibida.




Universo y marco muestral

El universo o poblacion de referencia a la que se pretenden extrapolar los resultados es la poblacion residente en Espana
de 15 a 64 anos, ambos inclusive. La base o marco muestral utilizado para seleccionar la muestra incluye todas las po-
blaciones independientemente de su tamano, incluyendo asi la poblacion de zonas rurales (municipios menores de
2.000 habitantes) y las ciudades auténomas de Ceuta y Melilla. Sin embargo, incluye soélo a la poblacion residente en
hogares familiares, quedando fuera de marco la poblacién que reside en instituciones (cuarteles, conventos, carceles,
residencias de estudiantes o de ancianos, etc.), la poblacion que vive en establecimientos colectivos (hoteles, pensiones,
etc.) y la poblacién sin techo.

Muestra

El tamano de la muestra ha ido modificandose a lo largo de los anos, superando las 20.000 personas en las encuestas
realizadas a partir de 2005. En concreto para esta edicion se han realizado 21.696 encuestas, de las cuales 20.205 co-
rresponden a la muestra nacional y 1.491 a las ampliaciones que han realizado algunas CCAA (Cantabria, Castilla-La
Mancha, Ceuta y Melilla). Para el analisis se ha tenido en cuenta una muestra valida de 21.249 cuestionarios.

Tabla 1.1.1.

Evolucién del tamafio de muestra de la encuesta EDADES en la poblacién de 15 a 64 afios.
Espafa, 1995-2017.

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

8.888 12.304 12.234 14.113 12.033 27.934 23.715 20.109 22,128 23.136 22.541 21.249

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

La distribucion de la muestra por comunidad autbnoma es desproporcional a su poblacién en todas las encuestas
realizadas en el periodo 1995-2017, para sobrerrepresentar a las comunidades mas pequenas.

El tamano de la muestra final por comunidades oscild entre 428 encuestados en La Rioja'y 2.188 en Andalucia, siendo
la muestra superior a 2.000 en 2 comunidades, y entre 1.000 y 2.000 en 7 comunidades. La distribucion por edad fue
también desproporcional, sobrerrepresentando en la muestra a la poblacion joven (15-39 afos), para posibilitar un
andlisis mas detallado en este grupo de edad, que es el mas expuesto a las conductas adictivas consideradas. Se
realizd un muestreo por conglomerados trietapicos sin sustitucion:

e En la primera etapa se seleccionaron 2.147 secciones censales, correspondientes a 953 municipios, de forma
aleatoria. Previamente, se realizd una estratificacion de las secciones por comunidad auténoma segun tamafio
de habitat, dividido en ocho categorias: menos de 2.000 habitantes; de 2.001 a 10.000 habitantes; de 10.001
a 20.000, de 20.001 a 50.000 habitantes; de 50.001 a 100.001 habitantes; de 100.001 a 400.000 habitantes;
de 400.001 a 1.000.000 habitantes; y mas de 1.000.000 habitantes. Esta operacion se realizé de forma cen-
tralizada utilizando un programa informatico.

® Enla segunda etapa se seleccionaron hogares, siguiendo un procedimiento aleatorio sistematico. Esta opera-
cion fue realizada por los propios trabajadores de campo. Para ello, utilizaron como instrumentos la hoja de
ruta y el callejero de la secciéon censal. Se considerd que un hogar estaba habitado y era vivienda habitual
cuando alguna persona entre 15 y 64 anos habia vivido en él al menos 8 de los Ultimos 12 meses, 0 pensaba
vivir en él al menos durante 8 meses. No se consideraron hogares las residencias colectivas (cuarteles, con-
ventos, residencias de estudiantes o de ancianos, hoteles, etc.), las segundas residencias que no eran viviendas
habituales, las oficinas, las empresas, y los hogares deshabitados (confirmado por tercera persona).

® Finalmente, en la tercera etapa, tras anotar los datos del hogar seleccionado en la hoja de contacto, se selec-
ciono un individuo dentro de cada hogar, utilizando tablas de nUmeros aleatorios ad hoc que permitian aumentar
la probabilidad de los jovenes de 15-39 anos de ser seleccionados.
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No se admitieron sustituciones ni de hogares ni de individuos. Para cubrir las entrevistas irrealizables (negativas a abrir
la puerta, ausencia prolongada del hogar, negativa del seleccionado, etc.) se sobredimensiond inicialmente la muestra.

Respecto a los cambios que ha sufrido el cuestionario a lo largo de la serie, el utilizado por primera vez en el afio 1995

es algo diferente al empleado en los afos posteriores, entre 1997 y 2003, cuando se utilizd un mismo cuestionario es-



téandar, siendo el de 2005 practicamente igual al utilizado entre 1997 y 2003. Posteriormente, a partir del afio 2007, se
han introducido modificaciones con el fin de converger con el modelo propuesto por el Observatorio Europeo de las
Drogas y las Adicciones.

En cuanto al modo de administrar el cuestionario, a partir de 1997 las preguntas sobre consumo de drogas y otras con-
ductas adictivas han figurado en un cuademnillo aparte para ser autocumplimentadas por el encuestado con papel y
lapiz. Para garantizar la confidencialidad durante este proceso, el trabajador de campo debia mantenerse alejado del
encuestado vy, finalizada la misma, debia introducir el cuadernillo en un sobre en presencia del encuestado junto al resto
del cuestionario. La conexion entre las dos partes del cuestionario se aseguraba cumplimentando en ambas los datos
del hogar. No obstante, la informacién de las personas que rechazaron la autocumplimentacion o tenian problemas para
autocumplimentar el cuadernillo (ciegos, discapacitados para escribir, analfabetos, etc.) se obtuvo mediante entrevista
cara a cara.

El cuestionario incluye preguntas de clasificacién sociodemografica, sobre salud, percepcion de riesgo, disponibilidad
percibida, visibilidad del fendmeno, y opiniones y posibles respuestas frente al problema de las drogas. En general, las
preguntas del cuestionario carecen de la opcidn no sabe/no contesta con la intencion de forzar la respuesta del en-
cuestado. La seccion sobre consumo de alcohol incluyd, entre otras, preguntas sobre el nimero de dias de consumo
y de borracheras alguna vez en la vida, en los Ultimos 12 meses y en los ultimos 30 dias vy, referido a los Ultimos 7 dias,
el consumo de diferentes tipos de bebidas alcohdlicas (vino/champan, cerveza/sidra, vermu/jerez/fino, combinados/cu-
batas, licores de frutas, licores fuertes) y el consumo de riesgo de alcohol (escala AUDIT).

En el ambito de los hipnosedantes, se explora el consumo sin receta médica incluyendo determinadas preguntas rela-
cionadas con las razones del consumo y la forma de obtencion, asi como el consumo de hipnosedantes en general.
Las preguntas sobre drogas de comercio ilegal (cannabis, cocaina en polvo, cocaina base, heroina, alucinégenos, éx-
tasis, anfetaminas, inhalables volatiles, GHB, metanfetaminas y setas magicas) se refieren a la edad de inicio al consumo,
y a los consumos alguna vez en la vida, en los Ultimos 12 meses y en los Ultimos 30 dias.

Siguiendo con el cuestionario, en 2011 se introdujo un médulo especifico de “nuevas sustancias” que se ha mantenido
hasta 2017. Respecto al médulo de cannabis, incluye variables que permiten elaborar un indicador de consumo pro-
bleméatico (escala CAST). Finalmente, cabe indicar que en 2017 se ha anadido en el cuestionario un modulo sobre anal-
gésicos opioides, un modulo sobre juego (juego online y presencial), tipos de juego, cantidad mayor gastada en un dia
y escala DSM-V para valorar el juego problematico y el trastorno del juego) y un modulo sobre el uso de internet (escala
CIUS). Los resultados sobre juego y uso de internet se presentan en un informe separado monografico, accesible en la
web de la DGPNSD (http://www.pnsd.mscbs.gob.es/).

En 2017, la tasa de respuesta sobre la muestra seleccionada inicialmente fue de un 50,6%. Las no respuestas se dis-
tribuyeron como sigue: negativas de hogar, incluyendo no apertura de puerta y negativa a que nadie del hogar sea en-
trevistado (20,2%), ausencia de todos los miembros del hogar (27,9%), negativas de la persona seleccionada (0,7%),
ausencia de la persona seleccionada (0,3%) y otros motivos (0,3%). Segun el protocolo de trabajo de campo, antes de
clasificar a un hogar 0 a una persona como ausente y pasar a seleccionar otro hogar, el trabajador de campo debia rea-
lizar al menos tres visitas al hogar inicialmente seleccionado en horarios distintos.

En EDADES 2017, el trabajo de campo se realizd entre el 5 de febrero y el 27 de abril de 2018. Por lo que respecta a
la supervision, se ha supervisado al 100% de los entrevistadores y un 26% de las entrevistas (un 21% de forma telefonica
y un 5% personalmente con visita a los hogares).

Andlisis

Debido a que el disefio muestral inicial contemplaba una distribuciéon no proporcional por edad y comunidad autbnoma,
no es posible agregar directamente los resultados ya que sobrerrepresentariamos o infrarrepresentariamos algunos
estratos. Por ello, y con objeto de devolver a la muestra su representatividad se ha procedido a ponderar los resultados
al universo real publicado por el INE en su Ultima revision del Padrén Municipal de habitantes (1 de enero de 2016). De
esta forma, los resultados de cada encuesta se han ponderado por comunidad auténoma (19 grupos), tamafo de



municipio (7 grupos), edad (7 grupos) y sexo (2 grupos). Ello obligd a asignar individualmente 1.246 coeficientes de
ponderacion diferentes. La ponderacion por comunidad autbnoma y edad se justifica por la desproporcion de la mues-
tra segun estas variables derivada del propio disefio muestral y la ponderacion por sexo se realizd para equilibrar la
posible desproporcion de la muestra derivada de la mayor probabilidad de ausencia en el hogar de los hombres. Fi-
nalmente, se tuvo también en cuenta el tamano de habitat para eliminar cualquier posible sesgo que se pudiera producir
en la tasa de respuesta (ya que es posible que en tamanos de habitat menores sea mas dificil encontrar a algunos tra-
mos de edad).

El analisis que se presenta a continuacion se ha basado principalmente en el calculo de la prevalencia de consumo de
las diferentes drogas psicoactivas utilizando cuatro indicadores temporales: alguna vez en la vida, Ultimos 12 meses,
ultimos 30 dias previos a la encuesta y todos los dias en los 30 dias previos a la encuesta.

Los resultados se presentan para el conjunto de la poblacion de 15-64 afnos, y posteriormente desagregados por sexo
y por edad. Todos los célculos se han efectuado excluyendo del numerador y del denominador los sujetos con valores
desconocidos para las variables que intervienen en cada tabulacion cruzada. Este proceder conduce a resultados algo
superiores a los de aquellos andlisis que asignan a los valores desconocidos un valor negativo o computan como una
categoria mas el “no sabe/no contesta”. En 2017 la proporciéon de valores desconocidos para las preguntas sobre el
consumo de drogas en general ha sido residual.

En el caso de las bebidas alcohdlicas se realizé un analisis mas complejo, estimandose indicadores de consumo de
diversas categorias de bebidas alcohdlicas en la Ultima semana. También se han obtenido indicadores como la preva-
lencia de borracheras en los Ultimos 12 meses, en los Ultimos 30 dias y prevalencia de personas que han consumido
en la misma ocasion 5 o mas bebidas alcohdlicas para los hombres y 4 o mas en el caso de las mujeres durante los
ultimos 30 dias —binge drinking— asi como la prevalencia de personas que han hecho botellon en el Ultimo afo.

Se realizaron los célculos del error muestral asumiendo un muestreo aleatorio simple; asi, el error muestral maximo
para un nivel de confianza del 95% para p=q=0,5 fue del +0,8%, para la poblacion de 15 a 64 afnos, oscilando entre
un error del +2,1% en Andalucia y un +4,7% en La Rioja.

En este sentido, hay que resaltar que la muestra esta disefiada para obtener resultados con una precision aceptable
para el conjunto de Espana. De esta manera, al analizar los resultados por comunidad auténoma, los intervalos de
confianza de las drogas menos prevalentes en las comunidades auténomas pequenas pueden ser demasiado amplios,
lo que significa que dichas estimaciones estaran muy afectadas por el azar y pueden generar dientes de sierra y lineas
de tendencia enganosas.

Asi, la muestra utilizada, permite obtener resultados con una precision aceptable por comunidad autbnoma para la
prevalencia de consumo de alcohol, tabaco, cannabis e hipnosedantes, asi como para el andlisis de la percepcion de
riesgo, la importancia y visibilidad del problema de las drogas, la disponibilidad de drogas, las acciones para resolver
el problema de las drogas o la percepcion sobre el estado de salud. Sin embargo, no permite obtener estimaciones
fiables por CCAA para el consumo de drogas con prevalencias menores (como cocaina, éxtasis, alucinégenos, anfe-
taminas, metanfetaminas, GHB, heroina e inhalables volatiles).

Resultados

Caracterizacion sociodemogrdfica de la muestra

Atendiendo al sexo, la muestra se distribuye de manera practicamente simétrica entre hombres (50,3%) y mujeres
(49,7%). En cuanto a la edad, un tercio de la muestra (33,3%) tiene entre 15 y 34 anos, el 48,0% se sitla en el intervalo
de 35y 54 anos, perteneciendo el 18,7% restante al estrato de 55 a 64 afnos.

En relacion al estado civil, cerca del 50% de los individuos (49,0%) estan casados mientras que el 40,4% declara en-
contrarse soltero. El 10,6% restante se reparte entre separado/a o divorciado/a (8,3%) y viudo/a (2,3%).
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Respecto al nivel de estudios, dos tercios de los ciudadanos cuentan con estudios secundarios (67,7%). El tercio restante
se divide entre aquéllos que cuentan con estudios universitarios (19,2%) y aquéllos que o bien no cuentan con estudios
o cuentan con estudios primarios (13,2%).

La préactica totalidad de la muestra es de nacionalidad espanola (87,7%).

Finalmente, en relacion a las personas con las que se convive, lo mas habitual es vivir con su conyuge o pareja (56,6%)
seguido de vivir con sus hijos (39,8%). También cabe destacar que existe un 12,6% de la poblacién que vive sola.

Tabla 1.1.3.

Distribucion de la muestra de la poblacion de 15-64 afios de la encuesta EDADES segun sexo, edad,
estado civil, nivel de estudios, nacionalidad y situacion de convivencia (%). Espaia, 2017.

Porcentaje
SEXO Hombre 50,3
Mujer 49,7
EDAD 15 a 24 anos 14,6
25 a 34 anos 18,7
35 a 44 anos 24,5
45 a 54 anos 23,5
55 a 64 anos 18,7
ESTADO CIVIL Soltero/a 40,4
Casado/a 49,0
Separado/a - Divorciado/a 8,3
Viudo/a 2,3
NIVEL DE ESTUDIOS Sin estudios / estudios primarios 13,2
Estudios secundarios 67,7
Estudios universitarios 19,2
NACIONALIDAD Espariola 87,7
Extranjera 12,3
CONVIVENCIA Solo/a 12,6
Cényuge / pareja 56,6
Padre 16,5
Madre 21,6
Hijos 39,8
Hermanos 11,3
Abuelos 1,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafa (EDADES).
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Prevalencia de consumo de drogas

Evolucion temporal

Consumo alguna vez en la vida

El91,2% de la poblacion de 15 a 64 afios manifiesta haber consumido bebidas alcohdlicas alguna vez en la vida, lo que
convierte al alcohol en la sustancia psicoactiva con mayor prevalencia de consumo. En términos evolutivos, este indi-
cador se mantiene estable respecto al dato de 2015, registrandose un ligero descenso pero manteniéndose por encima
del 90% como viene ocurriendo desde 2009.

Por detras del alcohol, el tabaco es la segunda sustancia psicoactiva mas consumida en Espana. El 69,7% declara
haber fumado tabaco alguna vez en la vida. Evolutivamente, se registra un descenso de 2,8 puntos porcentuales res-
pecto al dato de 2015, siendo la primera vez desde 2007 que se obtiene una prevalencia de consumo alguna vez en la
vida inferior al 70%.

En cuanto a los hipnosedantes con o sin receta médica vemos que su prevalencia de consumo alguna vez en la vida se
sitia en el 20,8% lo que supone un repunte de 2,1 puntos porcentuales respecto al dato de 2015, momento en el que
se registré un freno histérico en la tendencia ascendente que se venia registrando para esta sustancia desde 2009. No
obstante, parece que la tendencia de los consumos habituales si registra un freno con respecto a ediciones anteriores.

Tabla 1.1.4.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas alguna vez en la vida en la poblacién de 15-64 afios (%).
Espafa, 1995-2017.

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Tabaco - 69,7 64,9 68,4 68,9 69,5 68,5 75,0 71,7 73,1 72,5 69,7
Alcohol = 90,6 87,3 89,0 88,6 93,7 88,0 94,2 90,9 93,1 93,5 91,2
Hipnosedantes con o sin receta - - - - - 8,7 15,4 13,4 19,5 22,2 18,7 20,8
Hipnosedantes sin receta - - - - - - - - - 2,7 4.1 3,0
Cannabis 14,5 22,9 19,6 23,8 29,0 28,6 27,3 32,1 27,4 30,4 31,5 35,2
Extasis 2,0 2,5 2,4 4,0 4,6 4,4 4,3 4,9 3,6 4,3 3,6 3,6
Alucinégenos 2,1 2,9 1,9 2,8 3,0 34 3,8 3,7 2,9 3,8 3,8 45
Anfetaminas/speed 2,3 2,7 2,2 2,9 3,2 34 3,8 3,7 &3 38 3,6 4,0
Cocaina (polvo y/o base) - - - - - - 8,3 10,2 8,8 10,3 9,1 10,3
Cocaina en polvo 3,4 3,4 3,1 4,8 5,9 7,0 8,0 10,2 8,8 10,2 8,9 10,0
Cocaina base 0,3 0,4 0,4 0,5 0,5 0,6 1,8 0,9 0,9 1,0 0,8 1,3
Setas magicas - - - - - - - - 2,4 1,9 2,0 2,4
Metanfetaminas = = = o S S S S 0,8 0,5 0,6 1,2
GHB - - - - - - - - - 0,6 0,6 0,5
Heroina 0,8 0,6 0,5 0,6 0,9 0,7 0,8 0,6 0,6 0,7 0,6 0,6
Inhalables volatiles 0,7 0,8 0,6 0,8 1,0 0,8 11 0,6 0,8 0,6 0,5 0,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Respecto al consumo de drogas ilegales, el cannabis es la que esta mas extendida en Espana. En términos evolutivos,
contindia la tendencia creciente de consumo iniciada desde el 2013, obteniéndose en 2017 el maximo valor de la serie
histérica (35,2%) y superando en 3,7 puntos porcentuales al dato obtenido en 2015.

La cocaina en polvo es la siguiente droga ilegal mas consumida. El 10,0% de la poblacion de 15 a 64 afos reconoce
haberla consumido alguna vez en la vida, indicador que se ha visto incrementado en 1,1 puntos porcentuales respecto
al registrado en 2015 volviendo asi a niveles similares a los de 2013.

Como viene ocurriendo en los Ultimos anos, las prevalencias de consumo alguna vez en la vida de éxtasis, anfetaminas
y alucinbgenos se mantienen por debajo del 5%. Por su parte, el consumo de heroina, inhalables volatiles y cocaina
base sigue siendo residual entre la poblacion.

Consumo Ultimos 12 meses

Por lo que respecta al consumo en el Ultimo afo, el 75,2% de la poblacion ha consumido alguna bebida alcohdlica vol-
viendo asi a destacar como la sustancia psicoactiva mas extendida también dentro de este tramo temporal. En lo que
se refiere al resto de drogas legales, el 40,9% declara haber fumado tabaco y el 11,1% haber consumido hipnosedantes
con o sin receta médica, ya sea con o sin receta, en el Ultimo ano. En términos evolutivos predomina la estabilidad para
estos indicadores registrandose un descenso de 2,4 puntos en el caso del alcohol respecto al dato de 2015.

En cuanto al consumo de drogas ilegales, el 11,0% de los individuos de 15 a 64 anos reconoce haber consumido can-
nabis alguna vez en los ultimos 12 meses, proporcion que se ha incrementado en 1,5 puntos respecto a la obtenida en
2015. La prevalencia de consumo de cocaina en polvo en este tramo temporal se mantiene alrededor del 2% como
viene siendo habitual en las Ultimas mediciones. El resto de drogas ilegales tienen un consumo muy residual, por debajo
del 1%, dentro de este tramo temporal.

Tabla 1.1.5.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en los ultimos 12 meses en la poblacién de 15-64 afos
(%). Espana, 1995-2017.

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 @ 2011 2013 2015 2017

Tabaco = 46,8 44,7 46,0 47,8 42,4 41,7 42,8 40,2 40,7 40,2 40,9
Alcohol 68,5 78,5 75,2 78,1 76,6 76,7 72,9 78,7 76,6 78,3 77,6 75,2
Hipnosedantes con o sin receta - - - - - 51 8,6 71 11,4 12,2 12,0 11,1
Hipnosedantes sin receta 12,3 2,3 2,3 2,8 3,1 1,2 1,3 1,9 1,2 1,2 2,3 1,3
Cannabis 7,5 7,7 7,0 9,2 11,3 11,2 10,1 10,6 9,6 9,2 9,5 11,0
Extasis 1,3 0,9 0,8 1,8 1,4 1,2 11 0,8 0,7 0,7 0,6 0,6
Alucinégenos 0,8 0,9 0,6 0,7 0,6 0,7 0,6 0,5 0,4 0,3 0,6 0,4
Anfetaminas/speed 1,0 0,9 0,7 1,1 0,8 1,0 0,9 0,6 0,6 0,6 0,5 0,5
Cocaina polvo y/o base - - - - - - 3,1 2,7 2,3 2,2 2,0 2,2
Cocaina en polvo 1,8 1,6 1,6 2,5 2,7 3,0 3,0 2,6 2,2 2,1 1,9 2,0
Cocaina base 0,1 0,1 0,2 0,1 0,1 0,2 0,5 0,1 0,2 0,1 0,2 0,3
Setas mégicas - - - - - - - - 0,4 0,2 0,4 0,2
Metanfetaminas - - - - - - - - 0,2 0,1 0,1 0,2
GHB - - - - - - - - = 0,1 0,1 0,0
Heroina 0,5 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1
Inhalables volatiles 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,0 0,1 0,1 0,1 0,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafa (EDADES).
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Consumo Ultimos 30 dias

El consumo de alcohol en los Ultimos 30 dias se sitia en un 62,7 %, prevalencia muy similar a la que se obtuvo en 2015
(62,1%). También se observa relativa estabilidad para el consumo de tabaco. En esta ocasion, el 38,8% de la poblacion
entre 15y 64 anos ha fumado tabaco en el mes previo a la realizacion de la encuesta (38,5% en 2015).

El 7,5% de los espanoles de entre 15 y 64 afos declara haber consumido hipnosedantes con o sin receta médica en
el ultimo mes, prevalencia que ha descendido ligeramente respecto al dato de 2015 (8,1%).

Respecto al consumo de cannabis el 9,1% de la poblacion declara haberlo consumido en el Ultimo mes. Esto supone
un incremento respecto al dato de 2015 de 1,8 puntos, obteniéndose en 2017 el valor maximo de la serie historica.

Tabla 1.1.6.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en los ultimos 30 dias en la poblacién de 15-64 afnos
(%). Espana, 1997-2017.

1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Tabaco 42,9 40,1 41,4 42,9 38,4 38,8 39,4 37,6 38,3 38,5 38,8
Alcohol 64,0 61,8 63,7 64,1 64,6 60,0 63,3 62,3 64,4 62,1 62,7
Hipnosedantes con o sin receta - - - - 3,7 5,9 5,2 8,3 8,9 8,1 7,5
Hipnosedantes sin receta - - - - - - - 0,7 0,6 0,9 0,7
Cannabis 4,6 4,5 6,4 7,6 8,7 7,2 7,6 7,0 6,6 7,3 9,1
Extasis 0,3 0,2 0,8 0,4 0,6 0,6 0,4 0,3 0,2 0,2 0,2
Alucinbgenos 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,1 0,2 0,2 0,1 0,2 0,1
Anfetaminas/speed 0,2 0,3 0,6 0,2 0,4 0,3 0,3 0,3 0,3 0,2 0,2
Cocaina polvo y/o base - - - - - - 1,3 1,1 1,0 0,9 1,1
Cocaina en polvo 0,9 0,9 1,3 1,1 1,6 1,6 1,2 1,1 1,0 0,9 1,1
Cocaina base 0,0 0,1 0,0 0,0 0,1 0,3 0,1 0,1 0,0 0,1 0,1
Setas magicas - - - - - - - 0,1 0,1 0,1 0,1
Metanfetaminas - - - - - - - 0,1 0,0 0,0 0,0
GHB - = o = - - - - 0,0 0,0 0,0
Heroina 0,1 0,0 0,0 0,0 0,1 0,0 0,1 0,1 0,0 0,1 0,1
Inhalables volatiles 0,1 0,0 0,1 0,0 0,1 0,0 = 0,0 0,0 0,0 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Consumo diario

En 2017, el 34,0% de la poblacion de entre 15 y 64 afos manifiesta consumir tabaco de manera diaria. Esto supone
un incremento de 3,2 puntos respecto a la prevalencia registrada en 2015 y la vuelta a niveles de consumo similares a
los que se registraban en 1997.

En cuanto al consumo diario de alcohol, en esta edicion se registra el menor porcentaje de la serie historica (7,4%) con-
tinuando asi con la tendencia descendente que comenzo en el afio 2011.
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El consumo diario de hipnosedantes con o sin receta, después de que en el ano 2013 la prevalencia alcanzase el maximo
historico de la serie (6,8%) y de que en 2015 se corrigiese ligeramente bajando hasta el 6%, se mantiene estable si-
tuandose en el 5,9%.

Por ultimo, un 2,1% de la poblacion consume cannabis de manera diaria, porcentaje idéntico al obtenido en la edicion
de 2015.

Tabla 1.1.7.
Prevalencia de consumo diario de drogas en la poblacién de 15-64 afos (porcentajes). Espana, 1997-2017.
1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Tabaco 34,9 33,6 35,7 36,7 32,8 29,6 31,8 30,4 30,8 30,8 34,0
Alcohol 12,7 13,7 15,7 14,1 14,9 10,2 11,0 10,2 9,8 9,3 7,4
Cannabis 0,7 0,8 1,5 1,5 2,0 1,6 2,0 1,7 1,9 2,1 2,1
Hipnosedantes con o sin receta - - - - - 3,1 2,7 4,6 6,8 6,0 5,9

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Edad media de inicio en el consumo

El alcohol y el tabaco son las sustancias que empiezan a consumirse de forma mas precoz, 16,6 afos para ambas sus-
tancias, manteniéndose las cifras estables a lo largo de toda la serie historica.

En cuanto a las drogas ilegales, el cannabis es la sustancia que empieza a consumirse a una edad mas temprana (18,4
anos). La edad de inicio de consumo se ha mantenido entre los 18 y los 19 afos a lo largo de toda la serie histérica.

En el lado opuesto, los hipnosedantes con o sin receta médica son las sustancias psicoactivas que, por término medio,
comienzan a consumirse a una edad mas avanzada, 34,4 afos, siendo ligeramente inferior la edad media de inicio en
el consumo de hipnosedantes sin receta (31,6 anos).

Figura 1.1.1.

Edad media de inicio en el consumo de distintas sustancias psicoactivas en la poblacion de 15-64 afos (afos).
Espana, 2017.

Hipnosedantes con o sin receta 34,4
Hipnosedantes sin receta 31,6
Cocaina base 23,2
Metafentaminas 23,1
Heraina 22,7
GHB 22,4
Setas magicas 22,1
Cocaina polvo y/o base 21,1
Extasis 21,1
Cocaina en polvo 21,1
Alucindgenos 20,9
Anfetaminas 20,4
Inhalables volatiles 20,1
Cannabis 18,4
Alcohol 16,6
Tabaco 16,6

0 10 20 30 40

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Analizando la edad media de inicio en el consumo de las diferentes drogas en funcién del sexo del individuo, se aprecia
que son los hombres los que comienzan a consumir antes aquellas sustancias psicoactivas que registran mayores pre-
valencias (alcohol, tabaco, cannabis y cocaina). Incluso en el caso de los hipnosedantes, para los que se registra mayor
prevalencia de consumo entre las mujeres, los hombres empiezan a consumirlos con menor edad que las mujeres.

Tabla 1.1.8.

Edad media de inicio en el consumo de distintas sustancias psicoactivas en la poblacién de 15-64 afios,
segun sexo. Espafa, 2017.

Tabaco 16,3 16,8
Alcohol 15,9 17,3
Cannabis 18,0 19,1
Inhalables volatiles 20,2 19,8
Anfetaminas 20,4 20,4
Alucinbgenos 20,4 22,1
Cocaina en polvo 20,8 21,7
Extasis 21,0 21,4
Cocaina polvo y/o base 20,9 21,8
Setas magicas 21,7 23,8
GHB 22,8 20,7
Heroina 22,7 22,4
Metanfetaminas 23,0 23,5
Cocaina base 22,6 25,4
Hipnosedantes sin receta 30,1 33,0
Hipnosedantes con o sin receta 33,6 34,9

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.9.

Edad media de inicio en el consumo de distintas sustancias psicoactivas en la poblaciéon de 15-64 afios.
Espafia, 1995-2017.

Tabaco 15,9 16,6 16,7 16,5 16,5 16,4 16,5 16,5 16,5 16,4 16,4 16,6
Alcohol - 16,8 16,9 16,9 16,7 16,7 16,8 16,7 16,7 16,7 16,6 16,6
Cannabis 18,3 18,9 18,7 18,5 18,5 18,3 18,6 18,6 18,7 18,6 18,3 18,4
Inhalables volatiles 17,7 19,0 18,1 17,5 17,5 17,8 19,7 19,2 19,7 19,4 20,5 20,1
Anfetaminas 19,2 19,4 19,2 18,8 19,6 19,2 19,7 20,1 20,2 20,8 20,2 20,4
Alucindégenos 19,3 19,0 19,3 18,9 19,9 19,0 19,9 19,7 20,5 20,9 20,3 20,9
Cocaina en polvo 21,4 21,3 21,8 20,4 20,9 20,6 20,9 20,9 21,0 21,3 20,9 211
Extasis 21,1 20,0 20,7 20,2 20,3 20,1 20,8 20,5 20,8 21,1 20,7 21,1
Cocaina polvo y/o base - - - - - - - 20,9 21,0 21,3 20,8 21,1
Heroina 20,3 20,1 19,0 20,7 22,0 20,2 21,7 22,9 20,7 21,5 22,2 22,7
Cocaina base 21,8 20,6 20,1 19,6 20,1 20,8 21,4 23,1 22,4 23,2 20,7 23,2
Hipnosedantes sin receta 35,2 28,7 29,2 29,5 30,0 - 29,1 29,5 27,8 31,3 32,5 31,6
Hipnosedantes con o sinreceta - - - - - - 33,8 34,5 34,5 35,2 35,6 34,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Diferencias en el consumo por sexo y edad

Diferencias en el consumo por sexo

En el marco temporal de alguna vez en la vida, los hombres registran mayores prevalencias de consumo en todas las
sustancias psicoactivas, a excepcion de los hipnosedantes con o sin receta y los hipnosedantes sin receta, sustancias
que son consumidas en mayor medida entre las mujeres.

Tabla 1.1.10.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas alguna vez en la vida en la poblacion de 15-64 afos,
segun sexo (%). Espafa, 2011-2017.

Tabaco 77,6 65,7 77,5 68,6 77,1 67,9 74,8 64,5
Alcohol 94,0 87,7 95,0 91,3 95,3 91,7 93,6 88,8
Hipnosedantes con o sin receta 13,7 25,4 16,8 27,6 13,6 23,9 15,9 25,6
Hipnosedantes sin receta 2,1 2,6 2,6 2,8 3,3 4,9 2,8 3,2
Cannabis 35,4 19,2 37,9 22,7 40,1 22,8 43,6 26,8
Extasis 5,1 2,0 6,3 2,2 5,3 1,8 53 1,9
Alucinbgenos 4,4 1,4 58 1,8 5,7 1,8 6,6 2,3
Anfetaminas/speed 4,8 1,7 5,7 1,8 5,4 1,9 5,8 2,1

Cocaina polvo y/o base 12,8 4,7 15,0 5,4 13,4 4,7 14,6 5,9
Cocaina en polvo 12,7 4,7 14,9 5,4 13,3 4.6 14,3 5,7
Cocaina base 1,5 0,3 1,7 0,3 1,4 0,3 1,8 0,7
Setas mégicas 3,5 1,2 29 0,8 3,0 1,0 3,8 1,1

Metanfetaminas 1,2 0,3 0,8 0,1 1,0 0,2 1,9 0,5
GHB - - 0,9 0,2 1,0 0,2 0,7 0,2
Heroina 0,9 0,2 1,2 0,2 1,0 0,3 0,8 0,3
Inhalables volatiles 1,1 0,4 0,9 0,3 0,7 0,2 0,9 0,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

En primer lugar cabe destacar que el alcohol es la sustancia que obtiene una mayor prevalencia tanto entre los hombres
(93,6%) como entre las muijeres (88,8%), habiendo sido consumida alguna vez en la vida por la gran mayoria de la po-
blacion de ambos sexos.

Es el cannabis la sustancia para la que se obtiene la mayor diferencia de prevalencias entre ambos sexos (el 43,6% de
los hombres han consumido cannabis alguna vez en la vida frente al 26,8% de muijeres), lo que se traduce en una dife-
rencia de casi 17 puntos porcentuales. Evolutivamente, en esta edicion se ha registrado en ambos sexos el maximo
historico de consumo de cannabis desde el ano 2011.

Otra diferencia considerable es la registrada para el consumo de tabaco, siendo de mas de 10 puntos porcentuales la
diferencia entre la prevalencia de los hombres y de las mujeres (74,8% y 64,5%, respectivamente). Esta diferencia se ha
mantenido bastante estable a lo largo de los anos.

Histéricamente, en comparacion con las mujeres, también se registra un mayor porcentaje de hombres que ha consu-
mido alguna vez en su vida cocaina polvo y/o base. Alrededor del 15% de hombres manifiesta haberla consumido frente



al 5,9% de las mujeres. En 2017, respecto a 2015, se ha visto incrementado el consumo de esta sustancia psicoactiva
tanto entre hombres como entre mujeres.

Finalmente, como ya se ha mencionado anteriormente, los hipnosedantes son consumidos por una mayor proporcion
de mujeres que de hombres, siendo la diferencia entre ambos sexos de alrededor de 10 puntos porcentuales: 1 de
cada 4 mujeres ha consumido alguna vez en su vida hipnosedantes, frente al 15,9% de los hombres que manifiestan
haberlos consumido alguna vez.

Atendiendo al sexo y para el tramo temporal de los ultimos 12 meses, al igual que ocurria para los consumos alguna
vez en la vida, el consumo de sustancias psicoactivas esta mas extendido entre los hombres que entre las mujeres con
la excepcion de los hipnosedantes.

Tabla 1.1.11.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en los ultimos 12 meses en la poblacion de 15-64 anos,
segun sexo (%). Espafa, 1995-2017.

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M
Tabaco - - 550 387 503 3892 51,5 40,5 530 426 47,2 375 460 37,6 484 37,0 442 360 442 372 444 360 460 358
Alcohol 79,3 580 864 70,56 832 672 852 709 845 684 840 692 804 664 844 727 832 699 832 734 829 72,1 81,3 692

Hipnosedantes

con o sin receta o = = = - - - - - - 35 67 68 115 46 93 76 153 85 160 83 158 81 14,1

Hipnosedantes

sin receta 82 16 23 24 23 24 25 31 29 33 11 13 12 14 19 19 11 12 11 13 16 29 12 14
Cannabis 10,7 44 107 47 96 43 130 55 162 63 157 66 136 66 148 62 136 55 129 54 133 56 154 6,6
Extasis 19 07 12 05 12 05 28 07 20 08 18 06 16 05 14 03 10 04 10 03 09 03 10 03
Alucinégenos 11 04 14 04 08 04 12 02 09 03 11 04 09 03 07 02 06 02 05 01 08 03 07 02
Anfetaminas/speed 13 07 14 04 10 04 16 06 11 05 14 05 13 03 10 03 09 03 08 04 08 03 08 02
Cocaina (polvo y/o base) - - - - - - - - - - - - 47 16 42 10 36 09 33 10 31 09 34 10
Cocaina en polvo 27 10 26 06 23 08 38 13 41 12 46 13 44 15 42 10 36 09 33 09 29 09 32 08
Cocaina base 02 00 02 00 04 00 02 00 02 00O 03 00O O7 O1 02 O1 02 O1 O1 O1 03 01 04 02
Setas magicas - - - - - - - - - - - - - - - - o6 02 03 01 05 02 04 O1
Metanfetaminas o = = = o o o o o = = = o o o o 03 00 02 00 02 00 04 01
GHB - - - - - - - - - - - - - - - - - - 0ot o1 O1 01 00 00
Heroina 08 03 04 O1 02 00 02 00 02 oO1 02 O1 O1 OO O1 OO 02 OO0 O1 00 02 00 O1 00
Inhalables volatiles 02 o1 03 o0 ot Ot 02 o0t Ot Ot 02 O1 03 O1 0O OO O1 O1 O1 00 O1 00 O1 00

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

La diferencia mas notable se registra para el consumo de alcohol (12,1 puntos), pues el 81,3% de los hombres declara
haber consumido alguna bebida alcohdlica en los Ultimos 12 meses, proporcion que se reduce hasta el 69,2% en el
caso de las mujeres que, ademas, han registrado en 2017 un descenso de 2,9 puntos de prevalencia con respecto a
la cifra de 2015.

También en el caso del tabaco se observan mayores prevalencias de consumo entre los hombres (46,0%) que entre las
mujeres (35,8%). En términos evolutivos, este diferencial ha aumentado en 1,3 puntos con respecto a 2015, debido a
un incremento de 1,6 puntos en la proporcion de hombres que habian fumado en el Ultimo afno y a un ligero descenso
en la proporcion de mujeres consumidoras que ademas registra el minimo de la serie histérica para este colectivo (35,8%).
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El consumo de cannabis también esta mas extendido entre los hombres que entre las mujeres, situandose el diferencial
en los 8,8 puntos. Evolutivamente, esta diferencia es similar a la que se viene observando desde 2009, si bien se ha
visto incrementada en 1,1 respecto al dato de 2015 ya que, aun habiendo aumentado la prevalencia de consumo en
ambos sexos en 2017, este incremento ha sido el doble entre los hombres (de 13,3% en 2015 a 15,4% en 2017) que
entre las mujeres (de 5,6% a 6,6% en 2017).

El consumo de cocaina en polvo destaca por su caracter residual entre las mujeres (0,8%), encontrandose mas extendido
entre los varones (3,2%). Respecto a 2015 se produce un ligero incremento para ambos sexos.

En el caso de los hipnosedantes, la prevalencia de consumo esta mas extendida entre las mujeres que entre los hombres,
situandose el diferencial en los 6 puntos (14,1% frente a 8,1%). En términos evolutivos, el consumo entre las mujeres
se ha visto reducido en 1,7 puntos respecto al dato de 2015, manteniéndose estable en el caso de los hombres (8,3%
en 2015), lo que ha supuesto una reduccion de la diferencia entre ambos sexos de 1,5 puntos respecto al obtenido en
las dos ediciones anteriores.

De nuevo, para los consumos realizados en los 30 dias previos a la realizacion de la encuesta, y al igual que ocurria
para el tramo temporal de los Ultimos 12 meses, el mayor diferencial entre hombres y mujeres se registra para el alcohol.
El 71,5% de los varones reconoce haber consumido alguna bebida alcohdlica durante este periodo, reduciéndose esta
proporcion hasta el 54,0% en el caso de las mujeres.

Tabla 1.1.12.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en los ultimos 30 dias en la poblacién de 15-64 afios,
segun sexo (%). Espafia, 1997-2017.

1997 ik 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M

Tabaco 51,4 34,4 450 352 465 363 479 37,9 431 336 426 343 447 340 41,4 337 41,7 348 426 343 438 338
Alcohol 75,8 52,1 74,4 491 76,4 509 758 52,1 760 529 71,3 528 740 522 732 512 734 553 71,3 528 71,5 54,0
Hipnosedantes con/sin receta - - - - - - - - 23 51 54 108 382 70 52 114 58 121 54 108 54 97
Hipnosedantes sin receta - - - o o = S = S = o o = = 06 08 06 05 08 11 05 08
Cannabis 67 25 62 28 94 34 113 39 125 47 100 42 110 40 102 38 98 34 107 39 129 53
Extasis o5 ot 03 02 13 03 05 02 09 03 06 02 05 02 04 02 03 01 03 01 03 01
Alucinégenos o3 ot 03 ot 04 Ot O3 Ot 04 Ot Ot OO0 02 O1 02 O1 O1 00 03 01 02 00
Anfetaminas/speed o4 o1t 04 02 09 02 04 Ot O6 02 04 O1 04 02 04 O1 04 O1 03 01 03 01
Cocaina (polvo y/o base) - - - - - - - - - - 25 08 20 04 18 05 17 04 15 03 18 04
Cocaina en polvo 15 02 13 04 22 05 16 05 25 07 25 08 20 04 18 05 17 04 14 03 18 04
Cocaina base ot 00 ot 00 OO0 OO 00O 0O Ot 00 O5 O1 O1 00 O1 O1 O1 00 01 00 02 00
Setas méagicas - - - - - - - - - - - - - - 02 o1t 01 00 02 01 01 00
Metanfetaminas - - - - - - - - - - - - - - ot 00 o01 00 O1 00 01 00
GHB - - - - - 5 5 o = - = o - - - - 00 00 01 00 00 00
Herofna o2 ot ot 00 Ot OO 0O Ot Ot 00 Ot 00 O1 00 O1 00 00 00 O1 00 01 00
Inhalables volatiles ot 00 00 00O Ot 00 00 00O Ot 00 OO0 00 00 00 00 00 O1 00 00 00 00 00

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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También el consumo de tabaco se encuentra mas extendido entre los hombres que entre las mujeres, situandose la di-
ferencia entre ambos sexos en los 10 puntos porcentuales (43,8% entre los hombres y 33,8% entre las mujeres).

El 12,9% de los hombres reconoce haber consumido cannabis en el Ultimo mes, proporcion que se reduce a mas de
la mitad entre las mujeres (5,3%). En términos evolutivos cabe destacar que, en ambos grupos, se ha mantenido la ten-
dencia creciente de consumo iniciada en 2015 y que registra en 2017 las cifras mas elevadas de la serie histérica.

En cuanto a los hipnosedantes con o sin receta se registra mayor prevalencia de consumo en el Ultimo mes entre las
mujeres (9,7%) que entre los hombres (5,4%). En el caso de los hombres el consumo se ha mantenido estable desde
2011, con porcentajes situados por encima del 5% pero siempre por debajo del 6%. Sin embargo, entre las muijeres,
continlia el descenso del porcentaje de consumidoras iniciado en 2015 y que da lugar en 2017 a la cifra de prevalencia
mas baja para este grupo desde 2011.

Diferencias en el consumo por edad

Analizando las prevalencias de consumo de sustancias psicoactivas alguna vez en la vida en funcion de la edad en
base a dos grupos, de 15 a 34 anos y de 35 a 64 anos, las mayores diferencias se observan para el tabaco y el
cannabis.

En el caso del tabaco, vemos que el 62,3% de los ciudadanos de 15 a 34 afios ha fumado tabaco en alguna ocasion,
proporcion que se incrementa hasta el 73,4% entre los de 35 a 64 anos. Esta gran diferencia entre los dos grupos de
edad se viene observando desde el afio 2009, y se ha ido incrementando desde el afo 2013 alcanzandose en esta edi-
cion el maximo historico.

Tabla 1.1.13.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas alguna vez en la vida en la poblacion de 15-64 afios,
segun grupo de edad (%). Espana, 1995-2017.

Tabaco = - 72,7 669 652 64,7 69,4 67,6 692 68,7 679 70,7 666 698 70,1 783 678 742 685 756 654 762 623 734

Alcohol = - 91,4 899 874 872 89,3 888 889 883 932 941 87,7 883 922 955 89,5 91,7 922 937 912 947 888 924

Hipnosedantes

con o sin receta = = = = = = = = = = = = = = = - 121 241 134 27,0 10,8 22,8 12,4 25,0

Hipnosedantes

sin receta = = = = = = = = = = = = = = = = 23 25 23 28 26 48 25 32
Cannabis 229 61 324 144 28,1 123 343 153 39,0 21,0 394 204 37,5 202 424 252 369 216 402 250 388 27,8 42,0 318
Extasis 35 05 48 04 44 oO7 77 10 83 16 76 19 72 22 84 26 57 23 62 32 47 30 41 33
Alucinégenos 33 09 47 13 29 10 46 13 47 16 54 19 59 23 57 24 44 20 50 31 45 34 47 48
Anfetaminas/speed 37 10 42 13 31 13 46 15 47 19 52 20 56 26 57 24 46 24 49 32 43 33 41 39
Cocaina en polvo 54 14 55 16 47 18 77 24 89 36 104 44 114 55 135 79 110 74 116 94 93 88 99 100
Cocaina base 05 o1 0O07 02 06 02 O7 03 O7 03 O7 06 23 15 09 09 08 10 09 11 06 10 10 14
Setas méagicas - - - - - - - - - - - - - - - - 43 12 32 11 30 16 31 21

Metanfetaminas = = = = = = = = = = = = = = = = 11 05 07 04 09 05 15 1,0
GHB - - - - - - - - - - - - - - - - - - 07 05 07 06 06 04
Heroina 14 02 09 03 06 03 07 05 08 09 06 07 06 10 04 06 04 06 03 09 02 09 02 07
Inhalables volatiles 11 03 13 03 09 04 15 02 17 05 12 05 17 08 11 04 11 06 07 05 04 05 06 06

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



La situacion inversa se da en el caso del cannabis, siendo una sustancia con mayor prevalencia de consumo entre la
poblacion menor de 35 anos (el 42% reconoce haber consumido cannabis alguna vez en la vida) que entre los de 35 a
64 anos, para los que el indicador se reduce en 10,2 puntos (31,8%). Aunque a lo largo de toda la serie histérica se ob-
serva gue el consumo de cannabis se encuentra mas extendido entre la poblacién mas joven, destaca en 2017 que la
prevalencia de consumo en el grupo de 35 a 64 afos ha superado el 30% por primera vez desde 2005 (31,8%).

Al comparar las prevalencias de consumo del resto de drogas ilegales en ambos grupos de edad se registran las menores
diferencias de la serie histoérica, sin superarse en ningun caso el punto porcentual. En el caso del éxtasis, en 2009 la
prevalencia de consumo en el grupo de los mas joévenes superaba en 5,8 puntos la registrada entre los de 35 a 64 afos
(8,4% frente a 2,6%), mientras que en 2017 la diferencia entre ambas es de 0,8 puntos (4,1% frente a 3,3%).

Algo similar se observa para el caso de la cocaina en polvo, pues mientras en 2009 se registraba el mayor diferencial
en el indicador entre ambos colectivos, ya que la prevalencia entre los de 15 a 34 afos (13,5%) superaba en 5,6 puntos
la registrada entre los de 35 a 64 anos (7,9%), en 2017 esta diferencia se ve reducida, siendo incluso superior en una
décima el porcentaje de consumidores de esta sustancia en el grupo de 35 a 64 anos (10% frente a 9,9% entre los de
15 a 34 ahos).

Atendiendo al plazo temporal de los ultimos 12 meses, la mayor diferencia en las prevalencias de consumo en ambos
grupos de edad se da en el caso del cannabis. El 7,4% del colectivo de 35 a 64 afos ha consumido cannabis alguna
vez en el Ultimo ano, proporcion que aumenta hasta el 18,3% entre los menores de 35 afos. En términos evolutivos, sin
embargo, esta diferencia se ha reducido ligeramente con respecto a 2015 debido a un repunte de 1,9 puntos en el
consumo de esta sustancia en el grupo de 35 a 64 anos.

Tabla 1.1.14.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en los Ultimos 12 meses en la poblacién de 15-64 afios,
segun grupo de edad (%). Espana, 1995-2017.

Tabaco = - 545 399 49,5 40,6 52,0 412 52,8 43,8 47,3 388 462 388 453 41,1 438 379 434 392 408 399 41,5 406

Alcohol 729 641 825 749 79,0 71,8 81,5 752 795 742 794 747 769 711 801 77,7 791 751 813 76,7 792 76,7 772 743

Hipnosedantes

con o sin receta = = = = = = = = = = = = = = = = 63 145 64 155 63 150 65 134

Hipnosedantes

sin receta = = = = = = = = = = = = = = = = 12 12 11 138 14 27 12 13
Cannabis 12,7 283 142 18 126 22 16,7 33 20,1 42 198 47 189 39 194 46 170 51 170 48 171 55 183 74
Extasis 24 ot 18 00 16 01 37 02 29 o1 24 04 24 04 18 02 14 02 15 02 13 02 12 04
Alucinbgenos 13 02 18 o1 12 02 13 02 11 02 15 o1 14 O1 11 01 09 01 08 01 11 03 09 02
Anfetaminas/speed 18 02 18 01 13 02 22 02 16 02 19 03 17 02 14 01 11 03 12 03 10 03 09 03
Cocaina en polvo 31 05 29 05 28 05 45 09 48 09 52 13 53 13 43 15 35 14 32 15 30 13 27 17
Cocaina base ot o1 02 o1 04 00 02 00 02 00 02 O1 06 02 02 O01 02 02 02 00 O01 02 02 03
Setas méagicas - - - - - - - - - - - - - - - - 10 01 05 01 07 02 05 01
Metanfetaminas = = = = = = = = = = = = = = = = 03 o1 02 00 02 01 04 01
GHB - - - - - - - - - - - - - - - - - - 01 01 01 01 01 00
Heroina 09 01 04 01 02 00 01 O1 02 01 02 O01 O1 00 01 O1 01 O1 01 00 00 01 00 O1
Inhalables volatiles 02 01 04 00 O1 O1 083 00 02 00 02 01 02 00 01 00 O1 O1 01 00 O1 00 01 00

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



En el caso del tabaco, su consumo en los Ultimos 12 meses esta extendido de modo similar en ambos grupos de edad
(41,5% en el de 15 a 34 anos y 40,6% en el de 35 a 64 anos). En términos evolutivos, ha de destacarse que esta dife-
rencia ha pasado de ser de 9 puntos en 2005 a no superar el punto porcentual en 2017 debido, sobre todo, al progresivo
descenso del porcentaje de consumidores de tabaco en el grupo de 15 a 34 anos. La diferencia se mantiene en niveles
similares a los observados en 2015.

En el caso de la cocaina en polvo en los 12 Ultimos meses, la diferencia entre los dos grupos de edad se ha reducido
ligeramente respecto al dato de 2015. Se ha experimentado un ligero descenso de su consumo en el grupo de 15 a 34
anos, de 3,0% en 2015 a 2,7% en 2017, alcanzandose asi el minimo histérico de la serie para este grupo de edad, y
un discreto incremento en el grupo de los mayores de 34 afnos, de 1,3% en 2015 a 1,7% en 2017.

En cuanto al éxtasis, entre los de 35 a 64 anos su prevalencia de consumo continla manteniéndose por debajo del
0,5%, tal y como viene ocurriendo a lo largo de toda la serie historica. Por su parte, entre los de 15 a 34 anos continta
el descenso iniciado en 2001 y se alcanza asi en 2017 la menor prevalencia de consumo para este grupo (1,2%).

Cuando se comparan las prevalencias entre ambos colectivos en los ultimos 30 dias se observa que el consumo de
alcohol es muy similar en ambos estratos (62,7% entre los de 15 a 34 anos y 62,8% entre los de 35 a 64 afnos).

Tabla 1.1.15.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en los ultimos 30 dias en la poblacién de 15-64 afios,
segun grupo de edad (%). Espana, 1997-2017.

Tabaco 49,6 36,9 43,7 36,9 46,3 37,5 472 39,56 423 355 422 363 40,9 384 404 359 40,2 37,2 384 386 385 390
Alcohol 66,7 616 644 59,4 657 62,1 658 62,7 66,3 634 61,7 59,4 63,1 633 63,7 615 654 639 616 624 62,7 62,8
Hipnosedantes con o sin receta - - - - - - - = = = = = = - 34 11,83 34 120 33 106 34 96
Hipnosedantes sin receta - - - - - - - - - - - - o6 08 04 06 07 10 05 07
Cannabis 85 11 79 15 115 23 134 29 154 36 1356 28 141 32 125 3,7 122 35 129 44 146 63
Extasis 06 00 05 00 15 02 O07 OO0 11 02 08 02 08 01 06 O1 04 01 05 01 03 01
Alucinégenos o4 00 03 01 04 O1 04 00 05 01 02 00 04 00 03 O1 02 00 04 01 02 01
Anfetaminas/speed o5 00 05 01 11 o1 04 O1 08 O1 05 O1 O7 O1 05 01 05 01 05 01 04 01
Cocaina en polvo 16 02 15 03 24 05 19 04 28 07 29 o7 20 O7 17 08 12 09 13 06 13 10
Cocaina base ot 00 O01 00 00 00 OO 00 O01 O1t 04 02 01 O1 O1 O1 00 00 00 O1 071 01
Setas méagicas - - - - - - - - - - - - - - 03 00 02 00 03 01 01 00
Metanfetaminas = = = = = = = = = = = = = = o1 00 01 00 01 00 01 00
GHB - - - - - - - - - - = = = = = 00 00 01 00 00 00
Heroina 062 ot o1t 00 00 0O Ot 00 01 01 Ot OO0 00 01 O1 01 00 00 00 01 00 01
Inhalables volatiles o1 00 00 00 01 00 00 00 01 00 00 OO0 00 00 00 OO0 O1 00 00 00 01 00

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

También el consumo de tabaco esta igualmente extendido entre ambos colectivos, situandose su diferencial en 0,5
puntos (38,5% entre los menores de 35 anos y 39,0% entre los de 35 a 64 afos). Histéricamente, si se han registrado
diferencias importantes entre ambos grupos, llegandose a registrar, en 1997, una prevalencia de consumo entre los
menores de 35 anos 12,7 puntos mayor que la registrada en el grupo de 35 a 64 afios. Sin embargo, el progresivo des-
censo de la extension de consumo de tabaco en el estrato de menor edad ha hecho que este diferencial se haya ido
atenuando hasta verse reducido a 0,2 puntos en 2015y 2017.



Entre las sustancias ilegales, la Unica sustancia para la que se observan diferencias entre ambos colectivos es en el
cannabis. La extension de su consumo entre la poblacion menor de 35 afos es de 14,6% reduciéndose a mas de la
mitad en el estrato de mayor edad (6,3%). Esta diferencia se mantiene estable respecto a lo observado en las Ultimas
mediciones, si bien, respecto al 2015 se registra un incremento de 1,7 puntos en su prevalencia de consumo dentro del
grupo de 15 a 34 anos y de 1,9 puntos en el colectivo de mayor edad, registrandose asi el maximo de la serie historica
para el grupo de 35 a 64 anos.

Diferencias en el consumo (alcohol, tabaco y cannabis)
por comunidad autdnoma

Edad de inicio en el consumo

El alcohol y el tabaco son las sustancias psicoactivas que comienzan a consumirse de manera mas temprana en todas
las comunidades autbnomas de Espana.

En la edad media de inicio de consumo de tabaco, la Region de Murcia es la comunidad autbnoma que registra la
menor edad (15,9 anos); en el lado opuesto, en la ciudad auténoma de Melilla, el primer consumo de tabaco ronda los
18 anos por término medio.

Tabla 1.1.16.

Edad media de inicio en el consumo de distintas sustancias psicoactivas entre la poblacién de 15-64 afos
por comunidad/ciudad auténoma (%). Espana, 2017.

Tamano Edad media inicio Edad media inicio Edad media inicio Edad media inicio
muestra consumo tabaco consumo tabaco diario consumo bebidas alcohdlicas  consumo cannabis
Andalucia 2.188 16,9 18,5 16,9 18,2
Aragén 846 16,3 17,9 16,0 18,2
Asturias 763 16,5 18,5 16,4 19,5
Baleares 803 17,5 18,5 16,8 18,9
Canarias 1.129 16,7 17,9 17,1 17,9
Cantabria 984 16,1 17,7 16,3 18,2
Castillay Ledn 11165 16,2 18,4 16,3 19,1
Castilla-La Mancha 1.574 16,2 18,3 16,6 18,4
Catalufia 2.053 16,7 18,6 16,7 18,5
C. Valenciana 1.701 16,4 19,2 16,1 18,5
Extremadura 805 16,3 18,1 17,2 18,8
Galicia 1.240 16,8 20,0 16,5 18,5
Madrid 1.940 16,5 18,3 16,6 18,2
Murcia 929 15,9 18,0 16,2 17,8
Navarra 613 17,3 20,4 16,7 18,8
Pais Vasco 1.122 16,3 18,1 16,2 18,1
La Rioja 428 17,0 19,4 16,7 19,6
Ceuta 487 17,1 18,6 17,3 18,6
Melilla 489 17,9 19,8 17,8 18,1
Media Espana 21.249 16,6 18,6 16,6 18,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).
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En cuanto a la edad de inicio del consumo diario se aprecia una mayor diferencia entre las comunidades (entre 17,7
afos y 20,4 anos), siendo Cantabria la comunidad autbnoma en la que se inicia este habito de forma mas temprana
(17,7 afos) y Navarra en la que se registra una edad de inicio de consumo diario de tabaco mas tardia (20,4 afos).

El primer consumo de alcohol entre la poblacion se sitla entre los 16 y los 18 afos. La comunidad autbnoma en la que
mas precozmente se inicia el consumo del alcohol es Aragdn (16 afios), mientras que la edad de inicio mas tardia se re-
gistra en Melilla (17,8 anos).

Consumo de bebidas alcohdlicas

La prevalencia de consumo del alcohol alguna vez en la vida se situa en la mayoria de las comunidades por encima del
90%, siendo Asturias y Baleares las que registran una mayor prevalencia (96,6%), mientras que Melilla obtiene la menor
de las prevalencias en Espana (37,7 %).

En el marco temporal de los Ultimos 12 meses, al igual que ocurria alguna vez en la vida, Baleares es la comunidad en
la que se aprecia una mayor prevalencia (89,3%), mientras que de nuevo la comunidad que tienen una menor prevalencia
es Melilla (29,7 %).

Comunidad Valenciana, Baleares y Asturias son las comunidades autbnomas que registran una mayor prevalencia en
los ultimos 30 dias (en torno al 70%). Por el contrario, las proporciones de consumo menores se encuentran en Canarias,
Ceuta y Melilla (inferiores al 50%).

Tabla 1.1.17.

Prevalencia de consumo de bebidas alcohdlicas entre la poblacién de 15-64 aifios por comunidad/ciudad au-
ténoma (%). Espafa, 2017.

Andalucia 85,8 84,3 87,3 69,1 67,2 71,0 57,5 55,4 59,6
Aragoén 89,3 87,2 91,4 75,7 73,9 78,5 64,0 60,8 67,2
Asturias 96,6 95,3 o7, 84,3 82,7 86,8 69,0 65,7 72,3
Baleares 96,6 95,3 97,8 89,3 88,1 91,5 70,4 67,2 73,6
Canarias 94,2 92,8 95,5 62,7 60,7 65,5 47,8 44,9 50,7
Cantabria 96,3 95,1 97,4 78,9 77,2 81,5 58,9 55,9 62,0
Castillay Ledn 96,2 95,1 97,3 83,9 82,3 86,0 68,8 66,1 71,4
Castilla-La Mancha 89,7 88,2 91,2 63,9 61,9 66,2 53,4 51,0 55,9
Catalufia 91,0 89,7 92,2 76,0 74,2 77,8 64,1 62,0 66,2
C. Valenciana 94,2 93,1 95,3 81,7 80,0 83,5 71,1 68,9 73,3
Extremadura 90,3 88,3 92,3 69,4 67,5 72,6 55,6 52,2 59,1
Galicia 94,4 93,1 95,7 80,2 78,6 82,4 66,0 63,4 68,6
Madrid 91,0 89,7 92,2 75,7 73,9 77,6 65,5 63,4 67,6
Murcia 92,0 90,2 93,7 73,8 71,9 76,6 59,3 56,2 62,5
Navarra 92,0 89,8 94,1 771 75,3 80,4 63,7 5919 67,5
Pais Vasco 93,9 92,5 95,3 81,8 80,2 84,0 65,3 62,6 68,1
La Rioja 89,7 86,8 92,6 76,8 75,0 80,8 68,2 63,8 72,6
Ceuta 73,0 69,0 76,9 62,6 60,6 66,9 451 40,6 49,5
Melilla 37,7 33,4 42,0 29,7 27,8 33,8 22,0 18,3 25,7
Media Espana 91,2 90,8 91,6 75,2 73,4 75,8 62,7 62,1 63,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Tabla 1.1.18.

Prevalencia de consumo de bebidas alcohdlicas en los ultimos 30 dias entre la poblacién de 15-64 afios por
comunidad/ciudad auténoma (%). Espafa, 2017.

Andalucia 57,5
Aragén 64,0
Asturias 69,0
Baleares 70,4
Canarias 47,8
Cantabria 58,9
Castillay Ledn 68,8
Castilla-La Macha 53,4
Cataluna 64,1
C. Valenciana 711
Extremadura 55,6
Galicia 66,0
Madrid 65,5
Murcia 59,3
Navarra 63,7
Pais Vasco 65,3
La Rioja 68,2
Ceuta 45,1
Melilla 22,0
Media Espafia 62,7

CONSUMO DE BEBIDAS ALCOHOLICAS ULTIMOS 30 DIAS

O < media Espafia

[ 2
M > media Espafa

[ = media Espana

A AT

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



En los Ultimos 12 meses, las comunidades autbnomas que superan en mayor medida la media nacional de intoxicaciones
etilicas agudas (borracheras) son Navarra, Asturias y Castilla 'y Ledn.

En relacion a la prevalencia de borracheras en los Ultimos 30 dias, cabe destacar que Navarra es la comunidad aut6-
noma que registra un mayor porcentaje de personas que se han emborrachado en el Ultimo mes, mientras que Melilla
registra el menor porcentaje (inferior al 1%).

En cuanto al binge drinking, considerado como el consumo de 5 0 mas bebidas alcohdlicas (si eres hombre) 0 4 0 mas
bebidas alcohdlicas (si eres muijer) en una misma ocasion durante los Ultimos 30 dias, se observan mayores prevalencias
en Navarra, Extremadura, La Rioja y Castilla-La Mancha. Las comunidades que mas se alejan por debajo de la media,
son Melilla, Ceuta y Canarias.

Finalmente, las comunidades que cuentan con las mayores prevalencias para el botellon en los Ultimos 12 meses son
Ceuta, Baleares, Extremadura y Castilla La Mancha, registrando las cifras mas bajas en Melilla, Asturias y Catalufia, con
porcentajes por debajo al 6%.

Tabla 1.1.19.

Prevalencia de borracheras en los ultimos 12 meses y en los ultimos 30 dias entre la poblacién de 15-64 afos
por comunidad/ciudad auténoma (%). Espana, 2017.

Andalucia 18,9 17,2 20,5 74 6,3 8,5
Aragon 14,8 12,4 17,2 4,7 3,3 6,2
Asturias 21,2 18,3 24,1 7.3 54 9,1

Baleares 20,6 17,8 23,4 5,2 3,7 6,7
Canarias 15,0 12,9 17,1 5,8 4,4 7,2
Cantabria 20,8 18,2 23,3 7,9 6,2 9,6
Castilla y Ledn 21,1 18,7 23,4 6,0 4,7 7,4
Castilla La Mancha 17,5 15,7 19,4 6,5 5,8 7,8
Catalufia 16,5 14,9 18,1 7,7 6,6 8,9
C. Valenciana 19,3 17,4 21,2 8,0 6,7 9,3
Extremadura 20,3 17,6 23,1 6,8 5,1 8,5
Galicia 15,9 13,8 17,9 5,9 4,6 7,2
Madrid 19,3 17,6 21,1 7,0 5,9 8,2
Murcia 18,8 16,2 21,3 5,9 4,4 7,4
Navarra 36,5 32,7 40,3 18,3 15,3 21,4
Pais Vasco 20,4 18,1 22,8 5,6 4,2 6,9
La Rioja 17,6 14,0 21,2 7,3 4,9 9,8
Ceuta 16,1 12,8 19,3 5,0 3,1 6,9
Melilla 4,5 2,7 6,4 0,8 0,0 1,6
Media Espafia 18,6 18,1 19,1 71 6,7 7,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Prevalencia de borracheras en los ultimos 30 dias entre la poblaciéon de 15-64 afios por comunidad/ciudad
auténoma (%). Espana, 2017.




Prevalencia de binge drinking en los ultimos 30 dias entre la poblacion de 15-64 afios por comunidad/ciudad
auténoma (%). Espana, 2017.




Tabla 1.1.22.

Prevalencia de botellén en los Ultimos 12 meses entre la poblacion de 15-64 afios por comunidad/ciudad au-
tonoma (%). Espana, 2017.

Andalucia 10,4
Aragén 6,0

Asturias 4,5

Baleares 16,1
Canarias 8,9

Cantabria 9,6
Castillay Ledn 9,8
Castilla-La Mancha 12,1
Cataluha 5,4
C. Valenciana 8,1

Extremadura 14,3
Galicia 8,4
Madrid 11,4
Murcia 13,9
Navarra 11,0
Pais Vasco €e
La Rioja 10,8
Ceuta 194
Melilla 2,6
Media Espafia 9,4
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Consumo de tabaco

En relacion al consumo de tabaco, las comunidades que registran mayores porcentajes de personas que han fumado
tabaco alguna vez en la vida son Baleares, Castilla y Ledn y Asturias. A su vez, Asturias también registra la mayor pre-
valencia de consumo de esta sustancia, tanto en los ultimos 30 dias como en consumo a diario.

Las comunidades donde la poblacién que ha fumado alguna vez en la vida representa un menor porcentaje son La
Rioja, Ceuta y Melilla.

Comunidad Valenciana, Asturias, Cantabria y Aragén son las comunidades que tienen las prevalencias mas altas en el
marco temporal de los Ultimos 12 meses. Estas cuatro comunidades también registran prevalencias superiores a la
media nacional en el consumo de tabaco en los ultimos 30 dias y en el consumo a diario.

Respecto al consumo a diario, en linea con lo visto en los demas tramos temporales, son Ceuta, Melilla y La Rioja las
comunidades que obtienen las prevalencias mas bajas de consumo.

Tabla 1.1.23.

Prevalencia de consumo de tabaco entre la poblacion de 15-64 afios por comunidad/ciudad auténoma (%).
Espafa, 2017.

Andalucia 58,1 56,0 60,2 39,1 37,1 41,2 37,3 35,3 39,3 33,0 31,0 35,0
Aragoén 69,5 66,4 72,6 43,5 40,2 46,9 42,0 38,7 45,4 36,8 33,5 40,0
Asturias 78,0 75,0 80,9 46,3 42,8 49,9 45,4 41,8 48,9 42,1 38,5 45,6
Baleares 88,1 85,9 90,3 43,0 39,6 46,5 38,9 35,5 42,2 34,3 31,0 37,6
Canarias 72,2 69,6 74,8 36,9 34,0 39,7 35,4 32,6 38,2 31,2 28,5 33,9
Cantabria 69,2 66,3 721 43,6 40,5 46,7 40,9 37,8 43,9 33,9 30,9 36,8
Castillay Ledn 78,5 76,2 80,9 39,4 36,5 42,2 36,4 33,6 39,2 33,1 30,4 35,8
Castilla-La Mancha 68,0 65,7 70,3 40,6 38,2 43,1 38,4 36,0 40,8 34,7 32,4 37,1
Cataluna 70,1 68,1 72,0 40,5 38,4 42,6 38,3 36,2 40,4 32,9 30,9 34,9
C. Valenciana 77,1 75,1 78 471 44,7 49,5 45,2 42,9 47,6 38,9 36,6 41,2
Extremadura 72,3 69,2 75,4 43,2 39,8 46,6 41,6 38,2 45,0 39,1 35,8 42,5
Galicia 77,9 75,6 80,2 38,9 36,2 41,6 36,2 33,5 38,9 30,9 28,3 33,4
Madrid 65,5 63,4 67,6 40,2 38,0 42,4 38,6 36,4 40,7 33,7 31,6 35,8
Murcia 76,6 73,9 79,3 43,4 40,2 46,6 40,5 37,3 43,6 34,7 31,7 37,8
Navarra 64,1 60,3 67,9 36,5 32,7 40,3 32,6 28,9 36,3 24,2 20,8 27,5
Pais Vasco 76,1 73,6 78,6 40,6 37,7 43,5 38,4 35,5 41,2 34,3 31,5 37,1
La Rioja 55,7 51,0 60,4 31,4 27,0 35,8 30,0 25,6 34,3 24,3 20,3 28,4
Ceuta 51,9 47,5 56,4 34,2 30,0 38,4 32,5 28,3 36,7 20,4 16,8 24,0
Melilla 29,5 25,4 33,5 21,0 17,4 24,6 20,5 16,9 241 19,8 16,3 23,3
Media Espana 69,7 69,1 70,3 40,9 40,2 41,6 38,8 38,2 39,5 34,0 33,3 34,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Prevalencia de consumo de tabaco diario entre la poblacion de 15-64 afios por comunidad/ciudad autbnoma
%). Espana, 2017.

—

PREVALENCIA DE TABACO DIARIO

O < media Espafia
B - media Espana

O = media Espafia

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Esparia (EDADES).



Consumo de cannabis

Las comunidades autbnomas en las que encontramos mayores porcentajes de consumidores de cannabis alguna vez
en sus vidas son Baleares, Pais Vasco y Asturias, todas con prevalencias iguales o superiores al 40%. En el lado opuesto,
el consumo se encuentra algo menos extendido en las ciudades auténomas de Melilla y Ceuta, con unas prevalencias
menores del 20%.

En el marco temporal de los ultimos 30 dias, las comunidades que registran unas prevalencias de consumo de cannabis
superiores a la media nacional son Catalufa, Comunidad Valenciana, Canarias, Baleares y Madrid. Las menores preva-
lencias las tenemos en La Rioja, Melilla y Castilla y Ledn, con porcentajes inferiores al 6%.

Tabla 1.1.25.

Prevalencia de consumo de cannabis entre la poblacién de 15-64 afos por comunidad/ciudad auténoma (%).
Espafa, 2017.

Andalucia 28,2 26,3 30,1 8,8 7,6 10,0 7,0 6,0 8,1

Aragoén 34,8 31,6 38,0 9,6 7,6 11,6 8,4 6,6 10,3
Asturias 40,0 36,5 43,5 9,8 e 11,9 7,4 55 9,2
Baleares 48,3 44,8 51,7 14,3 11,9 16,8 10,5 8,4 12,7
Canarias 31,3 28,6 34,0 11,3 9,5 13,2 10,6 8,8 12,4
Cantabria 36,4 33,4 39,4 10,3 8,4 12,2 9,0 7,2 10,8
Castillay Ledn 37,5 34,7 40,3 7,6 6,0 €)1 5,7 4,3 7,0
Castilla-La Mancha 28,9 26,6 31,1 7,8 6,4 9,1 6,7 55 8,0
Catalufia 39,9 37,8 42,0 14,5 12,9 16,0 11,9 10,5 18,3
C. Valenciana 39,4 37,1 41,8 12,7 11,1 14,3 11,0 9,5 12,4
Extremadura 28,4 25,2 31,5 10,0 8,0 12,1 7,8 6,0 Q7
Galicia 32,8 30,2 35,4 918 7,7 10,9 7,0 5,5 8,4
Madrid 34,7 32,6 36,8 12,0 10,5 13,4 10,1 8,8 11,5
Murcia 34,6 31,6 37,7 10,5 8,5 12,4 8,9 7 10,7
Navarra 39,8 36,0 43,7 10,9 8,4 13,4 8,2 6,1 10,4
Pais Vasco 44,8 41,9 47,7 1.1 9,2 12,9 9,1 7,4 10,7
La Rioja 27,5 23,3 31,7 6,4 4,1 8,7 4,9 2,9 7,0
Ceuta 17,7 14,3 211 7,4 5,1 9,8 6,4 4,2 8,6
Melilla 10,0 7,4 12,7 5,5 3,4 7,5 5,3 3,3 7,3
Media Espana 35,2 34,6 35,8 11,0 10,6 11,4 9,1 8,7 9,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Prevalencia de consumo de cannabis en los ultimos 30 dias entre la poblacion de 15-64 afios por comuni-
dad/ciudad autonoma (%). Espaia, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Esparia (EDADES).



Consumo por tipo de droga

Bebidas alcohdlicas

En 2017, el 91,2% de la poblacion de 15 a 64 afos declara haber consumido bebidas alcohdlicas alguna vez en la vida,
dato que confirma la extension del consumo de esta sustancia en la poblacion espafiola. En términos evolutivos, desde
2009, la prevalencia para este tramo temporal supera el 90%. De media, la edad en la que se consume alcohol por pri-
mera vez se sitla en los 16,6 afos, habiéndose mantenido estable a lo largo de toda la serie histérica.

Analizando el consumo de alcohol en el ultimo afo, tres de cada cuatro personas (75,2%) declaran haber bebido alcohol
en alguna ocasion durante los Ultimos 12 meses previos a la realizacion de la encuesta, cifra que ha experimentado un
leve descenso con respecto al dato registrado en 2015 (77,6%).

La prevalencia de consumo de alcohol en el Ultimo mes se sitda en el 62,7%, manteniéndose en niveles similares a los
del ano 2015 (62,1%).

El 7,4% de la poblacion de Espana declara mantener un habito de consumo diario de alcohol. En términos evolutivos,
esta proporcion ha descendido en 1,9 puntos con respecto a la que se registraba en la pasada edicion (9,3% en 2015),
continuando asi con la tendencia descendente para este indicador que se inicié en 2011 y que alcanza en 2017 el valor
minimo de toda la serie historica.

Figura 1.1.2.

Evolucién de la prevalencia de consumo de bebidas alcohdlicas y edad media en el inicio de consumo de
bebidas alcohdlicas en la poblacién de 15-64 afios (%). Espafia, 1997-2017.
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M Agunavezenlavida I Utimos 12 meses M Ultimos 30 dias

M Diariamente en los tltimos 30 dias Edad media de inicio consumo

1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Alguna vez en la vida 90,6 87,3 89,0 88,6 93,7 88,0 94,2 90,9 93,1 93,5 91,2
Ultimos 12 meses 78,5 75,2 78,1 76,6 76,7 72,9 78,7 76,6 78,3 77,6 75,2
Uttimos 30 dias 64,0 61,8 63,7 64,1 64,6 60,0 63,3 62,3 64,4 62,1 62,7
Diariamente en los Gltimos 30 dias 12,7 18,7 15,7 14,1 14,9 10,2 11,0 10,2 9,8 9,3 7,4
Edad media de inicio en el consumo 16,8 16,9 16,9 16,7 16,7 16,8 16,7 16,7 16,7 16,6 16,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Atendiendo al sexo, con independencia del tramo temporal y del estrato de edad, el consumo de alcohol esta mas ex-
tendido entre los hombres que entre las mujeres. Las mayores diferencias de consumo en funcion del sexo se dan en
el grupo de 55 a 64 anos en todos los tramos temporales. A medida que se reduce el tramo temporal de consumo, las
diferencias de consumo entre hombres y mujeres se hacen mas evidentes en todos los tramos de edad.

El 93,6% de los hombres han consumido alcohol alguna vez en la vida, registrandose la maxima prevalencia para este
tramo temporal entre los de 55 a 64 anos (96,9%). Por su parte, entre las mujeres esta prevalencia se sitla en el 88,8%,
elevandose esta proporcion hasta el 91,1% en el estrato de 45 a 54 afos.

Para los consumos en los ultimos 12 meses, la prevalencia entre los hombres se situa en el 81,3%, alcanzando su ma-
ximo en el grupo de varones de 25 a 34 anos (84,0%). Entre las mujeres, la prevalencia se reduce en 12,1 puntos
(69,2%), elevandose hasta el 72,8% en el grupo de 15 a 24 afnos. En el caso de las mujeres, se reduce la proporcion
de consumidoras a medida que aumenta la edad, disminuyendo asi las cifras hasta el 63% en el grupo de 55 a 64 anos.

El 71,5% de los hombres declara haber ingerido alguna bebida alcohdlica en los ultimos 30 dias, proporcion que se
reduce hasta el 64,4% entre los de 15 a 24 afos y se mantiene por encima del 70% en el resto de grupos de edad.
En el caso de las mujeres, este porcentaje se reduce hasta el 54%, estando por debajo del 50% soélo en el grupo de
55 a 64 anos.

Finalmente, el 11,5% de los hombres declara consumo diario de alcohol, siendo esta proporcion 3,5 veces superior a
la que se da entre las mujeres (3,3%). Tanto en hombres como en mujeres se trata de un patron de consumo que se
hace mas presente a medida que aumenta la edad (25,7% entre los hombres y 7,6% entre las mujeres de 55 a 64
afos) y que podria corresponderse con el habito, en este grupo de edad, de consumir bebidas alcohdlicas a diario
con las comidas.

Tabla 1.1.27.

Prevalencias de consumo de bebidas alcohdlicas entre la poblaciéon de 15-64 afios, segun sexo y edad (%).
Espanfa, 2017.

15-64 afos 15-24 afios 25-34 afios 35-44 afos 45-54 afos 55-64 ahos
T H M T H M T H M T H M T H M T H M

Algunavezenlavida 912 93,6 888|851 868 834|916 943 890|917 938 895|928 945 911|930 969 89,1

Ultimos 12 meses 752 813 692|760 791 728|781 840 721|758 822 692|750 805 695|715 802 630
Ultimos 30 dias 62,7 715 540|597 644 548|650 732 568|640 739 538|643 724 564|592 71,0 477
Diariamente

en los dltmos 30 dias 74 1156 33 [ 13 18 07 [ 33 53 12 [ 53 81 24 | 96 152 40 | 1656 257 76

Nunca 88 64 112|149 132 166 | 84 57 10| 83 62 105| 72 55 89 | 70 31 109

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Intoxicaciones etilicas agudas (borracheras)

En 2017 la prevalencia de intoxicaciones etilicas agudas en los Ultimos 12 meses se sitla en el 18,6%, registrandose
un ligero repunte respecto al dato de 2015, afio en el que se obtuvo el dato mas bajo de la serie histérica (16,8%).

Atendiendo al sexo, con independencia del tramo de edad, las borracheras tienen una mayor prevalencia entre los hom-
bres que entre las mujeres. En funcion de la edad, y con independencia del sexo, se observa que a medida que ésta
aumenta la prevalencia disminuye.

Es preciso subrayar que el indicador borracheras o intoxicaciones etilicas agudas adolece de diferencias subjetivas e
individuales en lo que respecta a la percepcion de embriaguez. Por ello, desde la edicion 2015 de EDADES se ha intro-
ducido una pregunta que pretende registrar si se han experimentado sintomas fisicos concretos como consecuencia
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de un consumo intensivo de alcohol que pudiera tener correspondencia objetiva con un estado de embriaguez (sensa-
cion de inestabilidad o dificultad para hablar). Asi, el 16,7% de la poblacion de 15 a 34 anos ha experimentado una sen-
sacion de inestabilidad o dificultades para hablar en los Ultimos 12 meses, porcentaje muy similar aunque algo inferior
al obtenido cuando se ha consultado directamente por las borracheras en ese mismo periodo.

Figura 1.1.3.

Evolucién de la prevalencia de intoxicaciones etilicas agudas (borracheras) en los Ultimos 12 meses en la po-
blacién de 15-64 afos (%). Espana, 1997-2017.

1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Borracheras ultimos 12 meses

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.4.

Prevalencia intoxicaciones etilicas agudas (borracheras) en los Ultimos 12 meses en la poblaciéon de 15-64
afos, segun sexo y edad (%). Espafia, 2017.

15-64 15-24 25-34 35-44 45-54 55-64 15-34 35-64
anos anos anos anos anos anos anos anos

M ot M Hombres M Muijeres

Total 18,6 36,0 16,9 12,0
Hombres 241 41,9 36,2 23,6 15,5 € 38,7 16,8
Mujeres 13,1 29,8 20,6 10,0 8,6 2,8 24,6 7,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



En cuanto a la evolucion de la prevalencia de las intoxicaciones etilicas agudas en los 12 ultimos meses diferenciando
por el sexo y la edad en base a dos grupos (15 a 34 anos y 35 a 64 anos), se observa que para los cuatro estratos se
da un ligero repunte respecto al dato registrado en 2015.

Con independencia del sexo, las intoxicaciones etilicas agudas estan mas extendidas en el grupo de menor edad, es
decir, de 15 a 34 afos. Asi, los hombres de 15 a 34 afos constituyen el estrato donde se da una mayor extension de
las borracheras, reconociendo el 38,7% de los varones menores de 35 anos haberse emborrachado en el Ultimo ano.
En el mismo grupo de edad, entre las mujeres, la prevalencia se encuentra 14,1 puntos por debajo, registrando un
24,6%.

En el grupo de edad de 35 a 64 anos, el 16,8% de los hombres reconoce haberse emborrachado en los Ultimos 12
meses. Por su parte, las mujeres mayores de 34 afnos constituyen el colectivo con menor prevalencia de borracheras
dentro del ultimo afo (7,4%).

Figura 1.1.5.

Evolucién de la prevalencia de intoxicaciones etilicas agudas (borracheras) en los ultimos 12 meses en la po-
blacion de 15-64 afos, segun sexo y edad (%). Espafia, 1997-2017.
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° 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

M Hombres 15-34 afios M Mujeres 15-34 anos

Hombres 35-64 afios M Mujeres 35-64 anos
1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Hombres 15-34 afos 39,1 38,3 36,3 40,7 40,3 38,9 44,0 41,3 43,2 37,5 38,7
Mujeres 15-34 afos 19,1 19,6 18,1 21,0 20,9 23,2 25,9 23,5 25,5 22,6 24,6
Hombres 35-64 anos 16,5 16,6 18,3 20,2 17,1 15,2 21,2 16,2 15,4 14,4 16,8
Mujeres 35-64 afios 4.1 3,6 4,9 6,3 55 50 8,8 5,9 55 5,4 7,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Atendiendo al plazo temporal del ultimo mes, el 7,1% de la poblacién de 15 a 64 anos reconoce haber sufrido alguna
intoxicacion etilica aguda durante los 30 dias previos a la realizacion de la encuesta.

El9,6% de los hombres reconoce haberse emborrachado en el Ultimo mes, proporciéon que se reduce a mas de la mitad
entre las mujeres (4,5%). Con independencia del tramo de edad, y tal y como ocurre para el plazo temporal del ultimo
ano, la prevalencia es superior entre los hombres.
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Con independencia del sexo, las borracheras estan mas extendidas entre los jévenes de 15 a 24 afios, duplicandose
la prevalencia entre los hombres en este grupo de edad (18,4%), y casi triplicandose en el caso de las mujeres (12,1%).

Tabla 1.1.28.

Prevalencia de intoxicaciones etilicas agudas (borracheras) en los ultimos 30 dias en la poblacion de 15-64
afios, segun sexo y edad (%). Espafia, 2017.

Intoxicaciones etilicas
en los Ultimos 30 dias 7,1 96 45 | 153 184 12,1 |103 143 62 | 60 91 29 | 45 59 32| 20 31 1,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Al analizar la prevalencia de intoxicaciones etilicas agudas entre las personas que consumieron alcohol en el ultimo mes,
se observa que la proporcion aumenta hasta el 11,3%. Tanto para hombres como para mujeres, a medida que aumenta
la edad, disminuye la prevalencia de las borracheras.

Tabla 1.1.29.

Prevalencia intoxicaciones etilicas agudas (borracheras) en los ultimos 30 dias en la poblacion de 15-64 afios
que ha consumido alcohol en los ultimos 30 dias, segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.

Intoxicaciones etilicas
en los Ultimos 30 dias 11,3 13,5 85 [ 259 288 223|159 19,7 110 95 124 54 | 71 82 57 | 35 44 21

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Respecto al tipo de bebidas consumidas en los Ultimos 7 dias entre aquellos que se emborracharon en los Ultimos 30
dias, se observan diferentes patrones de consumo en funcién de la edad. El porcentaje de consumidores de vino au-
menta con la edad, alcanzandose asi su maximo en el grupo de 55 a 64 anos (el 52,5% de los que se emborracharon
en el ultimo mes reconocen haber consumido vino en la Ultima semana).

En el lado opuesto, la prevalencia de los combinados/cubatas disminuye de forma progresiva a medida que aumenta
la edad de aquellos que se emborracharon. Su consumo esta mas extendido entre los mas jovenes: el 59,3% de los
consumidores de 15 a 24 afios que declararon haberse emborrachado alguna vez en el Ultimo mes reconocié haber in-
gerido combinados/cubatas en los 7 dias previos a ser encuestado.

En cuanto a la cerveza, el 80% de los consumidores de entre 35 y 54 afios que se emborracharon en el Ultimo mes re-
conocid haber consumido cerveza en los 7 dias previos a ser encuestado, reduciéndose el porcentaje hasta el 75,1%
entre los de 55 a 64 anos y hasta el 55,5% entre los del grupo de 15 a 24 que reconocen haber sufrido una intoxicacion
etilica aguda en el dltimo mes.

No obstante, si se compara el consumo de los diferentes tipos de bebidas alcohdlicas dentro de cada grupo de edad,
se comprueba que, en todos ellos, la cerveza es la bebida mas extendida (excepto en el grupo de 15 a 24 afos donde
hay mayor consumo de combinados), seguida muy de cerca por el vino en el colectivo de 55 a 64 afos.



Figura 1.1.6.

Prevalencia de consumo de vino, cerveza y combinados en los ultimos 7 dias en la poblacién de 15 a 64
afios que se ha emborrachado en los ultimos 30 dias, segun edad (%). Espaia, 2017.

15-24 anos 25-34 afios 35-44 afos 45-54 anos 55-64 anos

B Consumo de vino tltimos 7 dias B Consumo de cerveza dltimos 7 dias I Consumo de combinados dltimos 7 dias

Consumo de VINO ultimos 7 dias 10,4 23,2 41,6 441 52,5
Consumo de CERVEZA Ultimos 7 dias 55,5 65,1 77,4 79,0 75,1
Consumo de COMBINADOS ultimos 7 dias 59,3 51,4 44,2 32,2 33,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Respecto a la percepcion de riesgo, las personas que han experimentado una intoxicacion etilica aguda recientemente,
es decir, en los ultimos 30 dias, perciben en menor medida el riesgo que lleva asociado el consumo de alcohol. Asi, el
28,9% de los que se emborracharon piensa que tomar 5 0 6 canas/copas el fin de semana puede acarrear muchos o
bastantes problemas, proporcion que se eleva hasta el 50,8% entre aquéllos que no se han emborrachado en el Ultimo
mes. Sin embargo, con respecto a 2015, la percepcion de riesgo sobre el consumo de alcohol en fin de semana se ha
incrementado en 9,9 puntos entre aquéllos que se han emborrachado.

En cuanto al consumo diario de alcohol parece que, con independencia de haberse emborrachado o no en el Ultimo
mes, la practica totalidad de la sociedad reconoce los muchos o bastantes problemas que lleva consigo consumir dia-
riamente 5 o 6 cafas/copas. No obstante, entre los que no se han emborrachado, el porcentaje de personas que
asocian riesgo a este tipo de consumo es mas elevado entre los que no se han emborrachado (91,8%) que entre los
que reconocen haberlo hecho (82,1%). Ademas, en términos generales, la percepcion de riesgo para el consumo diario
ha aumentado con respecto a ediciones anteriores.

Tabla 1.1.30.

Riesgo percibido ante el consumo de bebidas alcohdlicas (porcentaje de poblacion de 15-64 afios que piensa
que cada conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas), segin se haya emborra-
chado en los ultimos 30 dias o no (%). Espafia, 2017.

Tomarse 5 0 6 canas/copas el fin de semana 28,9 50,8

Tomarse 5 o 6 cafias/copas cada dia 82,1 91,8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Binge drinking (consumo de alcohol en atracén)

Se considera binge drinking el consumo de 5 0 mas bebidas alcohdlicas (si es hombre) 0 4 0 mas bebidas alcohdlicas
(si es mujer) en la misma ocasion, es decir, seguidas o en un intervalo de dos horas. La encuesta EDADES mide el binge
drinking en el tramo temporal del dltimo mes.

Histéricamente la prevalencia de binge drinking ha ido aumentando a lo largo de la serie histérica hasta alcanzar en
2015 su maximo histoérico (17,9%). En 2017 se ha corregido el repunte de la pasada oleada, volviendo asi a las cifras
que se venian registrando en 2011 y 2013 (15,1% en 2017).

Figura 1.1.7.

Evolucién de la prevalencia de consumo de alcohol en atracén o binge drinking en los ultimos 30 dias en la
poblacion de 15-64 afos (%). Espafa, 2003-2017.
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2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Binge drinking Gltimos 30 dias 5,3 4,9 12,6 14,9 15,2 15,5 178 15,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

El consumo de alcohol en atracon esta mas extendido entre los hombres que entre las mujeres para todos los tramos
de edad, registrandose la mayor diferencia entre sexos en el colectivo de 25 a 29 afios (30,0% de prevalencia entre los
hombres y 16,2% entre las mujeres).

También se observa que es un patron de consumo que se da mas en los grupos de menor edad. En el caso de los
hombres, la maxima prevalencia se registra en el grupo de 25 a 29 afnos (30,0%). Entre las mujeres la mayor prevalencia
se registra en el grupo de 20 a 24 anos.

Con independencia del tramo de edad, la cerveza es la bebida cuyo consumo esta mas extendido entre aquéllos que
reconocen haber consumido alcohol en atracén en los Ultimos 30 dias, alcanzando su maxima prevalencia entre los de
35 a 44 afnos (81,1%) y entre los de 45 a 54 anos (81,0%).

El porcentaje de consumidores de vino entre aquéllos que hicieron binge drinking en el Ultimo mes aumenta a medida
que lo hace la edad (10,7% en el grupo de 15 a 24 afos y 48,1% en el grupo de 55 a 64 anos).

Esta situacion se invierte en el caso de los combinados o cubatas, para los que la prevalencia de consumo disminuye
progresivamente a medida que aumenta la edad. Asi, mas de la mitad de los jovenes de 15 a 24 anos que hicieron
binge drinking en el Ultimo mes han consumido estas bebidas de alta graduacion en la Ultima semana (55,5%), decre-
ciendo esta proporcion a la mitad entre los de 55 a 64 afos (27,7%).
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Figura 1.1.8.

Prevalencia de consumo de alcohol en atracén (binge drinking) en los ultimos 30 dias en la poblacién de
15-64 afios, segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.9.

Prevalencia de consumo de vino, cerveza y combinados en los Ultimos 7 dias entre los que han consumido
alcohol en atracén (binge drinking) en los ultimos 30 dias, en la poblacion de 15-64 afios, segun edad (%).
Espafa, 2017.

15-24 anos 25-34 afios 35-44 afos 45-54 anos 55-64 anos

B Consumo de vino ultimos 7 dias B Consumo de cerveza tltimos 7 dias~ # Consumo de combinados dltimos 7 dias

Consumo de VINO ultimos 7 dias 10,7 23,3 35,0 40,5 48,1
Consumo de CERVEZA Ultimos 7 dias 56,2 69,1 81,1 81,0 73,8
Consumo de COMBINADOS Ultimos 7 dias 5515) 48,4 38,8 31,9 27,7

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



En relacion a la percepcion de riesgo asociada al consumo de alcohol en atracon, mientras el 53,4% de los que no hi-
cieron binge drinking en el Ultimo mes opinan que tomarse 5 o 6 canas/copas el fin de semana puede producir muchos
0 bastantes problemas, la cifra desciende hasta el 25,6% entre los que reconocieron haber hecho binge drinking en el
ultimo mes.

En cuanto al riesgo asociado al consumo diario de alcohol, también la percepcion de riesgo estéd méas extendida entre
los que no consumieron alcohol en atracén que entre aquellos que 1o hicieron en los ultimos 30 dias (92,7% frente a
81,9%), si bien se puede afirmar que ambos grupos muestran una elevada percepcion de riesgo frente a este patron
de consumo de alcohol.

Tabla 1.1.31.

Riesgo percibido ante el consumo de alcohol (porcentaje de poblacion de 15-64 afios que piensa que cada
conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas), segun hayan hecho binge drinking
en los ultimos 30 dias o no (%). Espafia, 2017.

Tomarse 5 o 6 cafas/copas el fin de semana 25,6 53,4

Tomarse 5 o 6 cahas/copas cada dia 81,9 92,7

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Botelldn

En base a las prevalencias obtenidas en los diferentes grupos de edad, la prevalencia de botellon en el dUltimo ano es
mas elevada entre los mas jovenes, alcanzando cifras del 38,8% entre los de 15 a 24 anos, frente al 0,8% registrado
entre los de 55 a 64 anos.

Atendiendo al sexo, en todos los grupos de edad la prevalencia de botellén en el Ultimo afo es superior entre los
hombres que entre las mujeres, registrandose la mayor diferencia en el colectivo de edad de 15 a 24 afhos (42,9% entre
los hombres y 34,5% entre las mujeres).

En el grupo de 15 a 18 afnos, algo mas de un tercio (36,8%) reconoce haber realizado esta practica en el Ultimo ano.
Entre los hombres este porcentaje se eleva a 39,9% quedandose en el 33,3% entre las mujeres.

Tabla 1.1.32.

Prevalencia del botellén en los ultimos 12 meses en la poblacion de 15-64 anos, segun sexo y edad (%).
Espafa, 2017.

Hacer botellén 388 429 345|132 163 101 | 27 34 20 (18 19 1,7 08 10 06 [368 399 333

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Aligual que ocurria en el caso de las intoxicaciones etilicas agudas y del binge drinking, aquellos que han hecho botellén
en el Ultimo afo perciben en menor medida el riesgo asociado al consumo de alcohol.

Respecto al colectivo de 15 a 24 anos, por ser en el que mas extendida esté esta practica, la proporcion de aquéllos
que reconocen los muchos o bastantes problemas que acarrea consumir 5 0 6 cafas en el fin de semana entre los que
han hecho botellon se sitla en el 36,6%, elevandose 21,3 puntos entre los que no han hecho botellon (57,9%).



También en relacion con la percepcion de riesgo asociada al consumo diario de alcohol el porcentaje que percibe riesgo
sigue siendo mas elevado entre los que no han hecho botellon que entre los que si. Asi, el 12,0% de las personas que
hicieron botellon en el Ultimo aflo no advierte un peligro ante el consumo de 5 o 6 canas/copas cada dia, mientras que
entre los que no realizaron botelldn esta proporcion es del 6,2%.

Tabla 1.1.33.

Riesgo percibido ante el consumo de alcohol (porcentaje de poblaciéon de 15-64 afios que piensa que cada
conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas), segun hayan hecho botellon en el
ultimo afo o no (%). Espana, 2017.

Tomarse 5 o 6 canas/copas
el fin de semana 359 50,6 36,6 57,9

Tomarse 5 o 6 cafias/copas cada dia 86,7 91,4 88,0 93,8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

El analisis de la prevalencia de policonsumo de sustancias psicoactivas en el Ultimo afo entre aquéllos que han hecho
botellon y los que no, se observa que el consumo de dos 0 mas sustancias esta claramente mas extendido entre
aquéllos que hicieron botelldn en el Ultimo ano que entre los que no.

Asi, el 59,7% de las personas que han hecho botellén en el Ultimo ano han realizado policonsumo en dicho periodo,
porcentaje 20 puntos porcentuales superior al registrado entre los individuos que no han realizado botellén en los Ultimos
12 meses (39,4%).

Tabla 1.1.34.

Prevalencia de consumo de una sola o0 mas sustancias psicoactivas® en los ultimos 12 meses entre la pobla-
cion de 15 a 64 afos, segun haya hecho botellén en el Ultimo afio o no (%). Espaia, 2017.

Ningun consumo 0,0 18,0
Una sustancia 40,3 42,5
Dos sustancias 26,9 28,6
Tres sustancias 23,3 8,7
Cuatro 0 mas sustancias 9,5 21

* Alcohol, tabaco, hipnosedantes con o sin receta, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Razones por las que se consume alcohol

En cuanto a las razones por las que los individuos consumen bebidas alcohdlicas, con independencia del sexo, alrededor
del 20% de los consumidores de alcohol lo hacen siempre o casi siempre porque es divertido y anima las fiestas. En
segundo lugar, el 13,7% de los individuos consumen alcohol casi o casi siempre porque les gusta como se sienten des-

pués de beber.



Cabe destacar que, segun va aumentando la edad de los individuos, son menos los que beben alcohol debido a que
es divertido y anima las fiestas y mas los que beben porque creen que es saludable o forma parte de una alimentacion
equilibrada (casi el 5% de los consumidores de alcohal).

Tabla 1.1.35.

Razones para el consumo de bebidas alcohdlicas entre la poblacion de 15-64 afios, segun sexo y edad (%).
Espafa, 2017.

Le gusta como se siente

después de beber 13,7 150 122|168 173 16,1 (142 151 132 (134 148 118|135 153 114 | 11,1 128 9,0
Es divertido
y anima las fiestas 19,2 20,0 183|293 30,0 285|224 240 206|186 200 16,8 | 157 166 14,7 | 12,7 11,8 139

Solo por emborracharse 1,1 1158 1,0 3,0 815 2,4 1,2 1,4 0,9 0,7 0,6 0,8 1,0 1,2 0,8 0,4 0,3 0,5

Por encajar en un grupo

0 no sentirse excluido 3,2 3,2 3,3 5,9 6,2 5.5 3,2 3,7 2,5 3,0 2,8 3,2 2,3 2,2 2,4 2,7 1,9 3,7

Le ayuda a olvidarse

de todo o8 o08 08|08 08 07|08 10 07| 08 07 1008 10 06 |06 05 08

Cree que es saludable
o forma parte de una

alimentacion equilibrada 4,8 53 43 | 11 13 10|22 20 23|39 40 39 |63 66 60 |100 120 7,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Actitudes ante determinas politicas sobre el consumo de alcohol

A continuacion se muestran los resultados disponibles sobre las actitudes de la poblacion de 15 a 64 afios con respecto
a determinadas politicas en materia de consumo de alcohol.

En primer lugar, y con independencia del sexo y de la edad de los individuos, la afirmacion en la que existe un mayor
grado de acuerdo es en la importancia de que exista una correcta educacion e informacion para reducir los danos re-
lacionados con el alcohol. En segundo lugar, también existe un alto grado de acuerdo en la necesidad de mostrar en
los envases de las bebidas alcohdlicas las advertencias sobre los danos que el consumo puede ocasionar.

Por sexo se aprecian algunas diferencias: la proporcion de mujeres que cree que prohibir la publicidad de las bebidas
alcohdlicas (65%) y que éstas patrocinen a deportistas o equipos/eventos deportivos importantes (69,4%) es casi 10
puntos superior a la de los hombres que opinan lo mismo (54,7% y 60,4% respectivamente).

Por el contrario, el porcentaje de personas que opina que el alcohol debe considerarse un bien sin restriccion alguna es
siempre mayor entre los hombres que entre las mujeres (35,4% frente a 30,8%), sin importar el intervalo de edad.



Tabla 1.1.36.

Actitudes ante las politicas en materia de alcohol entre la poblaciéon de 15-64 afios, segun sexo y edad (%).
Espafa, 2017.

Sin restriccion 331 354 308|373 391 355|321 341 302|326 342 310|315 331 298|337 386 291

Personas

deben autoprotegerse 70,5 71,5 696 | 72,1 723 718|706 709 703|699 706 691|700 706 695|706 736 678

Los poderes publicos

deben proteger 73,7 725 748|726 724 72,7 |727 712 742|739 728 750|742 740 744|745 71,7 77,3

Educacion e informacion

lo més importante 89,3 88,7 899|885 875 894|884 873 895|900 898 903|900 899 900|891 879 902
Prohibir la publicidad 59,9 54,7 650|516 476 556|582 634 630|588 636 642|625 682 669|660 591 727

Envases con advertencias

sobre danos 784 752 817|767 738 797|770 741 799|786 760 813|774 741 808|822 779 863

Padres deben decidir la edad

de consumo de los hijos 61,7 61,6 61,7 | 61,3 625 600 (581 584 577|624 612 636|622 628 61,7638 633 644

Patrocinio de deportistas

prohibido 64,9 604 694 |593 559 627|637 596 679|648 593 704|671 634 707|680 627 731

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Consumo de riesgo de alcohol (AUDIT)

Ante la necesidad de evaluar de manera precoz el consumo de riesgo del alcohol, en 1982 la Organizacién Mundial
de la Salud' pidié a un grupo de investigadores que desarrollaran un instrumento de cribado simple, capaz de de-
tectar problemas relacionados con el consumo de alcohol. Este instrumento es el AUDIT (Alcohol Use Disorders
Identification Test).

Se trata de un cuestionario autoadministrado que consta de 10 preguntas. Las 3 primeras hacen referencia a la cuan-
tificacion del consumo alcohdlico (cantidad, frecuencia), de la 4 a la 6 al comportamiento o actitud ante la bebida, de la
7 ala 8 a reacciones adversas y las dos Ultimas a problemas relacionados con el consumo de alcohol. El cuestionario
esta disenado para ser contestado por aquellas personas que han consumido alcohol en el Ultimo afo. Este instrumento
ha sido validado en nuestro pais por diferentes investigadores?.

El cuestionario AUDIT se introdujo por primera vez en la encuesta EDADES 2013, con el objetivo de conocer el alcance
del consumo problematico de alcohol en la poblaciéon general (15-64 afos). Se establecieron como puntos de corte el
8y el 20, considerandose un AUDIT con puntuacion igual o superior a 8 “consumo de riesgo” y con puntuacion igual o
superior a 20 “posible dependencia”.

1. Saunders JB, Aasland OG, Babor TF, de la Fuente JR, Grant M. Development of the Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT): WHO Collaborative Project on Early Detection of
Persons with Harmful Alcohol Consumption- Il. Addiction 1993; 88: 791-804.

2. Martinez Delgado JM. Validacién de los cuestionarios breves: AUDIT, CAGE y CBA para la deteccién precoz del sindrome de dependencia de alcohol en Atencién Primaria [tesis docto-
ral]. Cadiz (Sp): Universidad de Céadiz, Departamento de Neurociencias; 1996.

Rubio Valladolid G, Bermejo Vicedo J, Caballero Sanchez-Serrano MC, Santo-Domingo Carrasco J. Validacién de la prueba para la identificacion de trastornos por uso de alcohol (AUDIT)
en Atencién Primaria. Rev Clin Esp 1998;198 (1):11-4.

Contel M, Gual A, Colom J. Test para la identificacion de trastornos por uso de alcohol (AUDIT): traduccién y validacion del AUDIT al catalan y castellano. Adicciones 1999; 11(4): 337-47.



Considerando a la poblacion que ha contestado la escala AUDIT, en 2017 el 5,1% presenta un patrén de consumo de
riesgo de alcohol, encontrando que tiene mayor alcance entre los varones y que disminuye a medida que aumenta la
edad.

Entre los individuos de 15 a 24 afios, vemos que el 7,2% de los que contestaron la escala AUDIT mostraron un consumo
de riesgo, con una prevalencia entre el colectivo masculino (9,8%) el doble de la que se registra entre las mujeres (4,5%)
siendo, ademas, el porcentaje mas alto de entre todos los grupos de sexo y edad.

Por su parte, registrar una posible dependencia al alcohol (AUDIT =20) también es mas frecuente entre los hombres,
que muestran la prevalencia mas elevada en el segmento de 35 a 44 anos y de 55 a 64 afos (0,4%).

Tabla 1.1.37.

Prevalencia del consumo de riesgo de alcohol (AUDIT =8) y de posible dependencia al alcohol (AUDIT >20),
entre la poblaciéon de 15 a 64 afios que ha contestado la escala AUDIT, segun sexo y edad (%). Espafia, 2017.

Consumo de riesgo
de alcohol (AUDIT =8) 5,1 76 26|72 98 45 | 61 93 30 |52 80 22| 46 66 27 | 31 50 13

Posible dependencia

al alcohol (AUDIT =20) 0,2 0,3 O, 02 02 01 0,1 02 01 02 04 00|02 02 02|03 04 O

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.10.

Prevalencia del consumo de riesgo de alcohol (AUDIT = 8) y de posible dependencia al alcohol (AUDIT =20),
entre la poblaciéon de 15 a 64 afios que ha contestado la escala AUDIT, segun sexo y edad (%). Espafia, 2017.

" M consumo de riesgo de alcohol (AUDIT >8)

M Posible dependencia de alcohol (AUDIT =20)
12

10

Total H M iTotal H M iTotal H M iTota H M iTotal H M iTota H M

15-64afios | 15-24afios | 25-34afios | 35-44afos 45-54afos | 55-64 afios

Consumo de riesgo

de alcohol (AUDIT = 8) 7,1 9,7 3,9 9,9 129 6,5 81 114 483 7 10 3,3 6,4 8,5 4 4,5 65 21

Posible dependencia

al alcohol (AUDIT =20) 0,3 0,4 0,2 02 03 0,1 0,2 0,3 0,2 03 06 0 0,3 04 03 0,4 05 02

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Entre la poblacion de 15 a 64 afos que ha contestado la escala AUDIT, aquéllos que mostraron un consumo de riesgo
registraron una prevalencia de intoxicaciones etilicas agudas en el Ultimo mes sustancialmente mas elevada (46,4%
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frente a 6,7%). En la misma linea, vemos que la prevalencia de consumo de alcohol en atracén en los dltimos 30 dias
entre los consumidores de riesgo es superior en 4,5 veces a la que se obtiene entre los que no presentan un consumo
problematico (73,8% frente a 16,2%).

Tabla 1.1.38.

Prevalencia de consumos intensivos de alcohol en la poblacién de 15 a 64 afos, segun hayan tenido consumo
de riesgo de alcohol (AUDIT =8) o no (AUDIT<8) (%). Espana, 2017.

Borracheras Ultimos 30 dias 46,4 6,7
Binge drinking Gltimos 30 dias 73,8 16,2
Botelldn dltimos 12 meses 29,4 1,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Analizando las percepciones de riesgo vemos que, en todos los casos, los consumidores de riesgo en funcion de la
puntuacion obtenida en la escala AUDIT (=8) son menos conscientes de los muchos o bastantes problemas que pueden
causar estas conductas de consumo.

Tabla 1.1.39.

Riesgo percibido ante el consumo de drogas (proporcion de personas que piensan que esa conducta puede
causar bastantes o muchos problemas), en la poblacién de 15-64 afios que ha contestado la escala AUDIT,
segun presenten un consumo de riesgo de alcohol (AUDIT =8) o no (AUDIT <8) (%). Espafa, 2017.

Fumar un paquete de tabaco diario 86,8 92,9
Fumar de 1 a 5 cigarrillos diarios 48,3 58,8
Fumar cigarrillos electronicos 44,0 54,2
Tomarse 5 o 6 cafas/copas el fin de semana 24,6 43,6
Tomarse 5 o 6 cafas/copas cada dia 77,4 90,7
Tomar 1 o 2 cafias/copas de bebidas alcohdlicas cada dia 40,0 58,9
Fumar hachis o marihuana (cannabis) una vez o menos al mes 41,1 62,7
Fumar hachis o marihuana (cannabis) una vez por semana o0 mas 59,4 80,2
Tomar tranquilizantes / sedantes o somniferos una vez o menos al mes 50,1 59,0
Tomar tranquilizantes / sedantes o somniferos una vez por semana 0 mas 7,7 78,7
Consumir analgésicos opioides una vez o menos al mes 59,7 68,3
Consumir analgésicos opioides una vez por semana 0 mas 75,5 83,0
Consumir éxtasis una vez 0 menos al mes 90,6 96,3
Consumir cocaina una vez 0 menos al mes 89,2 97,0
Consumir heroina una vez o menos al mes 95,5 98,5
Consumir alucinégenos una vez 0 menos al mes 92,8 97,9
Consumir GHB una vez o menos al mes 94,9 98,2
Consumir anfetaminas o speed una vez o menos al mes 92,3 97,8
Consumir setas mégicas una vez o menos al mes 89,8 97,0
Consumir ketamina una vez o menos al mes 95,1 98,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



En este sentido, y como cabia esperar, en el caso del alcohol se registran importantes discrepancias. Asi, en referencia
a la ingesta de 5/6 cahas/copas en fin de semana, tan soélo el 24,6% piensa que puede conllevar problemas, estando
cerca de duplicarse este porcentaje entre aquéllos que contestando la escala AUDIT no presentaron un patrén de
riesgo (43,6%).

Ademas del alcohol, también destaca la diferencia de opiniéon en relacion a fumar cannabis. Esta situacion se da tanto
en relacion con el consumo mensual, el 41,1% de los que obtuvieron una puntuacion en AUDIT =8 piensa que puede
conllevar problemas, elevandose este porcentaje hasta el 62,7% entre los que no presentan un patron de riesgo; como
con el semanal, la presencia de aquéllos que estan de acuerdo con los muchos o bastantes problemas que acarrea su
consumo entre los que obtienen una puntuacion en AUDIT<8 supera en 20,8 puntos a la que se registra entre los con-
sumidores de riesgo de alcohol (80,2% frente a 59,4% entre los consumidores de riesgo).

Analizando ahora la visibilidad de ciertas conductas de consumo en funcion de la puntuacion obtenida en la escala
AUDIT, vemos que las personas que presentan un patrén de consumo de riesgo de alcohol estan mas expuestas a ver
situaciones relacionadas con el consumo de drogas que las que no. Las mayores diferencias se dan en relacion a ver
a personas esnifando drogas, fumando porros, vendiendo drogas y borrachas o haciendo botellon, superandose en
todos los casos la diferencia de 10 puntos porcentuales. A la vista de los resultados, parece que los consumidores de
riesgo se encuentran en entornos sociales mas expuestos al consumo de drogas que los que han contestado a la escala
AUDIT y no presentan un problema.

Tabla 1.1.40.

Visibilidad en el entorno cercano de algunas situaciones relacionadas con el uso de drogas ilegales (porcentaje
gue se encuentra frecuente o muy frecuente cada situacion en el lugar donde vive), en la poblacion de 15-64
afios que ha contestado la escala AUDIT, segun se presente un consumo de riesgo de alcohol (AUDIT =8) o
no (AUDIT <8), (%). Espafa, 2017.

Consumidores de riesgo de alcohol No consumidores de riesgo de alcohol
(AUDIT =>8) (AUDIT <8)

Jeringuillas tiradas en el suelo 3,5 1,4
Personas inyectandose drogas 2,0 1,0
Personas inhalando o aspirando drogas en papel de aluminio 4,4 2,0
Personas drogadas caidas en el suelo 6,0 2,9
Vendedores que ofrecen drogas 21,1 9,6
Personas esnifando drogas por la nariz (ej. en el bafio

de bares o discotecas, portales, coches, etc.) 22,5 7,2
Personas fumando porros 66,3 52,8
Personas haciendo botellén 49,9 39,4
Personas borrachas 52,3 38,7

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Por otro lado, el consumo de drogas ilegales se encuentra mas presente en los consumidores de riesgo de alcohol
que entre las personas que no registran dicho patron. En este sentido, la prevalencia de cannabis en el Ultimo mes entre
los consumidores de riesgo de alcohol es mas del triple de la que se registra entre el colectivo que no es consumidor
de riesgo (30,3% frente a 9,6%). En el mismo sentido, vemos en el caso de la cocaina donde el 10,7% de los consu-
midores de riesgo de alcohol reconoce haber consumido esta sustancia en el Ultimo mes siendo esta prevalencia residual
entre los que han contestado a la escala AUDIT obteniendo una puntuacion inferior a 8 (0,7%).
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Tabla 1.1.41.

Prevalencia de consumo de drogas ilegales en los ultimos 30 dias en la poblacion de 15-64 afios, segun hayan
tenido consumo de riesgo de alcohol (AUDIT=8) o no (%). Espafa, 2017.

Cannabis 30,3 9,6
Cocaina 10,7 0,7
Extasis 2,0 0,1
Anfetaminas 2,4 0,1
Alucinbgenos 1,1 0,1
Heroina 0,8 0,0
Inhalables voléatiles 0,2 0,0
GHB 0,1 0,0
Metanfetamina 0,6 0,0
Setas méagicas 0,6 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Si comparamos el perfil de los consumidores de riesgo de alcohol y el de los que contestando a la escala AUDIT no
registran un patrén de consumo problematico de alcohol, encontramos que entre los primeros hay una mayor presencia
masculina, situacion que se repite en todos los tramos de edad.

Atendiendo al nivel de estudios, vemos que entre los consumidores de riesgo de alcohol hay una mayor presencia de
personas con estudios primarios a la vez que la presencia de universitarios esta infrarrepresentada, sobre todo a partir
de los 35 anos.

En cuanto a la situacion laboral, en el segmento de riesgo hay una mayor presencia de parados hasta los 34 afos y
también entre los de 45 a 54 afnos. Por ultimo, atendiendo al estado civil, vemos que entre los que presentan un patron
problemaético llama la atencion como, a partir de los 25 afnos, se observa una menor presencia de personas casadas.

Siguiendo con la caracterizacion pero centrandonos esta vez en las pautas de consumo intensivo de alcohol, vemos
que, como cabia esperar por su propia definicion de consumidor de riesgo, las borracheras, en los Ultimos 12 meses y
en el Ultimo mes, y el binge drinking estd mucho mas extendido entre los que obtuvieron en la escala AUDIT una pun-
tuacion igual o superior a 8. Entre los consumidores de riesgo observamos que la prevalencia de las borracheras en
ambos plazos temporales va disminuyendo a medida que aumenta la edad, permaneciendo, sin embargo, estable la
extension del binge drinking en los diferentes tramos de edad definidos.

Atendiendo al nimero de dias en los que se consume alcohol, llama la atencion cémo aumenta la frecuencia a medida
que lo hace la edad del consumidor de riesgo. Asi, la mitad del colectivo de 55 a 64 afios que obtuvo una puntuacion
en la escala AUDIT igual o superior a 8 reconoce haber consumido alcohol diariamente en el Ultimo mes (50,8%), mientras
que esta proporcion solo representa el 3,9% en el grupo de riesgo de 15 a 24 anos.



Tabla 1.1.42.

Caracterizacién por sexo, situacién laboral, nivel de estudios, estado civil, frecuencia de consumo de alcohol
en los ultimos 30 dias, prevalencia de intoxicaciones etilicas agudas en los ultimos 12 meses y en los Ultimos
30 dias, prevalencia de binge drinking en los ultimos 30 dias, de posible dependencia al alcohol y percepcion
de riesgo entre la poblacion de 15 a 64 afios que ha contestado la escala AUDIT segun exista un consumo
de riesgo de alcohol (AUDIT =8) o no (AUDIT <8) (%). Espafa, 2017.

Sexo

Hombre 69,6 51,6 75,9 52,0 78,8 53,6 70,7 52,2 795 54,5

Mujer 30,4 48,4 241 48,0 21,2 46,4 29,3 47,8 20,5 45,5
Situacion laboral

Trabajando 22,2 24,7 66,9 71,7 7,7 78,0 60,9 70,9 42,9 42,0

Parado 22,7 12,8 21,3 15,5 14,8 13,1 20,5 13,5 8,8 10,1
Nivel de estudios

Primarios 10,7 9,7 11,6 53 9,6 54 21,9 9,4 24,6 241

Secundarios 81,3 80,3 62,7 66,0 73,9 67,8 64,0 69,3 69,0 59,2

Universitarios 8,0 10,0 25,7 28,7 16,5 26,8 141 21,3 6,4 16,7
Estado civil

Soltero/a 97,2 96,1 77,3 69,2 45,0 31,6 31,5 19,2 16,3 10,2

Casado/a 2,4 3,7 19,6 28,6 42,8 58,7 41,5 64,6 55,9 70,7

Separado/a - Divorciado/a 0,4 0,2 3,2 2,2 12,2 9,7 27,0 16,2 27,8 19,1
N° de dias que ha consumido alcohol en los Ultimos 30 dias

Entre 1-3 dias 23,1 40,7 15,5 35,2 8,4 31,3 10,0 271 1,2 22,2

Entre 4-9 dias 45,5 27,4 36,8 30,7 31,4 29,5 16,6 28,9 15,7 21,5

Entre 10-19 dias 18,4 6,7 21,9 10,6 241 12,8 21,4 12,7 20,0 9,8

Entre 20-29 dias 54 1,4 11,6 23 9,3 4,7 12,0 5,6 9,0 7,4

30 dias 3,9 1,8 11,4 8,5 23,0 5,9 88,6 11,5 50,8 22,3

No he tomado bebidas alcohdlicas durante los ultimos 30 dias

3,7 22,6 2,8 17,5 3,8 15,8 6,4 14,2 3,2 16,9

Borracheras

Se ha emborrachado

en los Ultimos 12 meses 86,8 43,8 77,6 33,2 67,5 19,1 63,2 13,0 50,5 6,4

Se ha emborrachado

en los ultimos 30 dias 60,0 16,1 54,9 9,7 41,2 54 40,2 3,8 27,5 1,7
Binge drinking

Ha hecho binge drinking

en los Ultimos 30 dias 76,5 22,6 74,3 21,0 72,5 15,7 71,2 15,0 75,7 8,2
AUDIT

Consumo de riesgo 97,9 - 97,6 - 95,3 - 95,5 - 91,6 -

Posible dependencia 2,1 - 2,4 - 4,7 - 4,5 - 8,4 -

Percepcion de riesgo
% que opina que tomarse 5 o 6 cafas/copas el fin de semana puede causar bastantes 0 muchos problemas

27,3 42,7 26,2 39,2 26,1 43,0 21,0 43,6 20,0 49,5
% que opina que tomarse 5 o 6 cafas/copas cada dia puede causar bastantes 0 muchos problemas
82,7 91,3 79,4 90,1 79,0 91,1 71,4 90,3 71,6 90,6
* AUDIT =8
** AUDIT<8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Bebidas energéticas

La prevalencia de consumo de bebidas energéticas en los 30 dias previos a la realizacion de la encuesta se situa en el
11,6% en la poblacion espafnola de 15 a 64 afos.

El consumo de este tipo de bebidas esta mas extendido entre los hombres que entre las mujeres (14,7 % entre los hom-
bres y 8,4% entre las mujeres) para todos los grupos de edad. Su consumo disminuye a medida que aumenta la edad,
estando asi mas extendido entre los mas jévenes, donde la prevalencia de consumo en el Ultimo mes alcanza el 29,9%
(86,9% en hombres y 22,5% en muijeres).

Tabla 1.1.43.

Prevalencia del consumo de bebidas energéticas en los ultimos 30 dias en la poblacién de 15-64 afios (%).
Espafa, 2017.

Bebidas energéticas 16 147 84 | 299 369 225|169 221 11,7| 93 118 67 | 56 7,1 4.1 25 30 19

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Dos de cada diez de los que consumieron bebidas energéticas en el Ultimo mes reconocen haberlas mezclado con al-
cohol (21,2%). En cuanto al sexo y a la edad, se repite el mismo patrén que para el consumo de bebidas energéticas
en general; es decir, el consumo de bebidas energéticas mezcladas con alcohol muestra mayor extension entre los
hombres que entre las mujeres que tomaron este tipo de bebidas en el Ultimo mes, reduciéndose su prevalencia a
medida que aumenta la edad.

Por lo que respecta al grupo de menores, de 15 a 17 anos, que no tienen acceso legal a bebidas alcohdlicas se observa
que la prevalencia de consumo se atendia muy ligeramente (19,9%).

Tabla 1.1.44.

Prevalencia del consumo de bebidas energéticas mezcladas con alcohol en los ultimos 30 dias en la poblacién
de 15-64 afios que consumié bebidas energéticas en los ultimos 30 dias (%). Espaia, 2017.

Bebidas energéticas
mezcladas con alcohol 21,5 22,9 19,0 | 26,7 280 245|242 266 197|158 168 141|106 11,56 92 |[199 193 209

Nota: se excluye de la base el segmento de 55 a 64 afos por presentar una base reducida.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

La prevalencia de consumo de bebidas energéticas en el Ultimo mes es superior entre aquéllos que han consumido en
el mismo periodo otras sustancias psicoactivas. La Unica excepcion la constituyen los hipnosedantes. En este sentido,
destaca lo extendido que esta el consumo de bebidas energéticas entre aquéllos que se han emborrachado en el ultimo
mes (28,8%), entre aquéllos que han consumido cannabis (25,0%) y, sobre todo, entre aquéllos que han tomado cocaina
(81,1%).

Asimismo, el consumo de bebidas energéticas mezcladas con alcohol esta igualmente mas extendido entre los que
consumieron sustancias psicoactivas que entre los que no. La mitad de los que se han emborrachado y han consumido
bebidas energéticas en el ultimo mes reconocen haber tomado este tipo de bebidas mezcladas con alcohol (50,5%),
proporciéon que supone mas del triple de la que se registra entre los que no se han emborrachado (15,0%). Por su parte,
el 60,2% de los que han consumido cocaina y bebidas energéticas en el Ultimo mes declararon haberlas tomado junto

con alcohol.



Tabla 1.1.45.

Prevalencia de consumo de bebidas energéticas en los Ultimos 30 dias, entre la poblacion de 15 a 64 afos,
segun hayan consumido diferentes sustancias psicoactivas en los ultimos 30 dias (%). Espafa, 2017.

Ha consumido
bebidas energéticas 13,3 8,6 28,8 10,2 20,6 9,9 14,3 9,8 7,4 11,9 25,0 10,2 31,1 11,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.46.

Prevalencia del consumo de bebidas energéticas mezcladas con alcohol en los ultimos 30 dias en la poblacion
de 15-64 afios que consumié bebidas energéticas segun hayan consumido diferentes sustancias psicoactivas
en los ultimos 30 dias (%). Espana, 2017.

Bebidas energéticas
mezcladas con alcohol 29,8 50,5 15,0 45,3 10,7 28,2 15,2 25,0 21,2 39,6 17,1 60,2 20,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabaco

Por detras del alcohol, el tabaco es la sustancia psicoactiva mas consumida en Espafna entre la poblacion de 15 a 64
anos, con una prevalencia de consumo alguna vez en la vida del 69,7%. Evolutivamente, no se registraba una prevalencia
inferior al 70% desde el ano 2007, cuando eran un 68,5% de las personas las que habian fumado tabaco alguna vez
en la vida.

Al contrario que el consumo de tabaco alguna vez en la vida, el consumo en los Ultimos 12 meses se ha visto incremen-
tado ligeramente frente a los datos obtenidos en 2015, pasando de 40,2% a 40,9%. En el tramo temporal de los ultimos
30 dias, el dato parece mostrarse estable (38,8%), manteniéndose entre el 38% vy el 39% en las tres Ultimas ediciones
del estudio.

En relacion a la prevalencia del consumo diario de tabaco, el 34% de las personas han fumado tabaco a diario en los
ultimos 30 dias. Respecto a 2015, el dato se ha incrementado notablemente, pasando de 30,8% al 34,0%, obteniendo
el dato mas alto de la serie desde el ano 2005 y retornando a las cifras que se registraban en 1997.

La edad media de inicio de consumo se sittia en 2017 en los 16,6 anos, habiéndose mantenido siempre entre 16,4 y
16,7 anos desde el inicio de realizacion del estudio.

Ademas, la encuesta EDADES incluye un indicador que permite medir la incidencia del consumo de algunas sustancias
psicoactivas, esto quiere decir, el porcentaje de la poblacion que, sin haber consumido previamente dicha sustancia, ha
comenzado a consumirla en los Ultimos 12 meses. En el caso del tabaco, aproximadamente unas 390.000 personas
iniciaron su consumo durante el Ultimo afo, siendo muy similar la proporcion entre hombres y muijeres.

El consumo de tabaco a diario es mas frecuente entre los hombres, con independencia de la edad de los individuos.
El tramo de 25 a 34 anos es el que registra mayor prevalencia entre los hombres (43,1%), mientras que la prevalencia
mas alta para las mujeres se anota en el grupo de 45 a 54 afos (36%).



Figura 1.1.11.

Evolucién de la prevalencia de consumo de tabaco y edad media de inicio en el consumo (en afios) en la po-
blacion de 15-64 afos (%). Espafia, 1997-2017.
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Alguna vez en la vida 69,7 64,9 68,4 68,9 69,5 68,5 75,0 71,7 73,1 72,5 69,7
Ultimos 12 meses 46,8 44,7 46 47,8 42,4 41,7 42,8 40,2 40,7 40,2 40,9
Ultimos 30 dias 42,9 40,1 41,4 42,9 38,4 38,8 39,4 37,6 38,3 38,5 38,8
Diariamente en los Ultimos 30 dias 34,9 33,6 35,7 36,7 32,8 29,6 31,8 30,4 30,8 30,8 34,0
Edad media inicio en el consumo 16,6 16,7 16,5 16,5 16,4 16,5 16,5 16,5 16,4 16,4 16,6
Edad media inicio consumo diario tabaco 19,3 18,5 18,6 18,6 18,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Figura 1.1.12.

Prevalencia de consumo de tabaco diario en los Ultimos 30 dias en la poblacién de 15-64 afios, segin sexo
y edad (%). Espafa, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Respecto a la cantidad de tabaco consumido, aquéllos que han fumado en los ultimos 30 dias han consumido de media
12,5 cigarrillos al dia, dato muy similar a los obtenidos en los afos 2013 y 2015. Por sexo, son los hombres los que
fuman mayor cantidad de cigarrillos al dia, consumiendo de media alrededor de 2 cigarrillos mas al dia que las mujeres.
Por edad, son los individuos de 45 a 54 anos los que consumen mayor cantidad diaria de cigarrillos (13,9).

Tal y como se ha mencionado ya anteriormente y con independencia del sexo y de la edad, se ha producido un incre-
mento en la prevalencia del consumo diario de tabaco en 2017 con respecto a 2015. Este incremento se aprecia es-
pecialmente entre los hombres (4 puntos de incremento).

En cuanto a la evolucion histérica, en 2017 se ha registrado la mayor prevalencia de los ultimos 10 afos para los hombres
de 15-34. Por el contrario, para las mujeres de este grupo de edad, la prevalencia es la segunda mas baja de la serie.

Para los individuos de 35 a 64 afios, la prevalencia de los hombres es la mas alta registrada desde 2003, afio en que el
43,7% de los hombres de este grupo de edad fumaba tabaco a diario.

Por otro lado, el consumo de tabaco a diario entre las mujeres de 35 a 64 afos continla mostrando la tendencia cre-
ciente que se inici¢ en el afo 2013, habiendo registrado en esta edicion el maximo de la serie histérica (30,5%). Una
vez mas, el porcentaje de mujeres de 35 a 64 afos que fuman a diario supera la cifra que se registra en el grupo de
menor edad (15-34 anos).

Figura 1.1.13.

Evolucién de la prevalencia de consumo diario de tabaco en la poblacion de 15-64 afos, segun sexo y edad
(%). Espana, 1997-2017.
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1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Hombres 15-34 afos 41,4 36,3 39,8 40,0 37,1 31,5 35,9 33,9 33,0 32,9 36,6
Mujeres 15-34 afos 36,5 34,2 36,4 36,8 33,0 29,7 28,0 28,5 28,4 26,5 27,9
Hombres 35-64 afos 44,0 39,5 41,8 43,7 36,9 33,9 36,4 34,2 33,9 35,0 39,1
Muijeres 35-64 afos 19,1 25,1 25,9 27,0 25,8 24,4 26,7 25,6 27,8 27,8 30,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Segun el tipo de cigarrillos consumidos, puede afirmarse que la gran mayoria de los fumadores contindan siendo fieles
a los cigarrillos de cajetilla (77,0%), frente al 15,4% que declara consumir tabaco de liar y el 7,6% restante que fuma ci-
garrillos tanto de liar como de cajetilla.
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Diferenciando por sexo, son las mujeres las que en mayor medida fuman Unicamente cigarrillos de cajetilla (79,2% de
las mujeres frente a 75,2% de los hombres). Por el contrario, los hombres registran mayores porcentajes para el consumo
de tabaco de liar (16,4% de los hombres frente a 14,2% de las mujeres).

Respecto a los datos obtenidos en el ano 2015 en cuanto al tipo de cigarrillos consumidos (cajetilla, liar o ambos), el
perfil del fumador es practicamente igual en 2017. La prevalencia de los cigarrillos de cajetilla se incrementa segun au-
menta la edad de los individuos, por lo que no debe extrafiar que los porcentajes mas elevados de consumo de cigarrillos
de liar se registren entre los menores de 35 afios (alrededor del 20% tanto entre hombres como entre mujeres).

Tabla 1.1.47.

Prevalencia de consumo de tabaco durante los ultimos 30 dias en la poblacién de 15-64 afios, segun el tipo
de cigarrillos que ha fumado, sexo y edad (%). Espafia, 2017.

Cigarrillos de cajetilla 77,0 752 792|639 614 670|718 701 741|764 750 782|830 808 856|848 838 86,1

Tabaco de liar 154 164 142|207 218 193|184 190 174|165 174 153|121 134 106 | 11,4 122 102

Los 2 tipos 76 84 66 |154 168 136 | 99 109 85 | 72 76 66 [ 48 58 38 | 39 40 37

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Como es logico, la percepcion de riesgo del consumo de tabaco es mayor entre aquéllos que no han fumado diaria-
mente en los ultimos 30 dias. El 95,7% de los que no que no fuman tabaco a diario opina que fumar un paquete de ta-
baco al dia puede producir muchos problemas para la salud, frente al 87,8% entre los que fuman a diario.

Sin embargo, no se registran diferencias tan grandes con respecto al riesgo percibido ante el consumo de un paquete
de tabaco al dia entre los que han consumido cigarrillos electréonicos alguna vez en su vida (91,0%) y los que no lo han
hecho (93,2%).

Figura 1.1.14.

Riesgo percibido ante el consumo de un paquete diario de tabaco (porcentaje de la poblacion de 15-64 afos
gue piensa que esa conducta puede producir muchos o bastantes problemas), segin haya o no fumado ta-
baco a diario en los ultimos 30 dias y segun haya o no consumido cigarrillos electrénicos alguna vez en la
vida (%). Espafia, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Entre los consumidores de tabaco a diario, un 67,1% se ha planteado dejar de fumar. Cuando diferenciamos por
sexo, son las mujeres las que en mayor medida se lo han planteado. Analizando los resultados por edad se aprecian
grandes diferencias, en el tramo de 35 a 64 afos se registran los porcentajes mas altos, superando el 70% tanto entre
los hombres como entre las mujeres.

Tabla 1.1.48.

Porcentaje de personas que se han planteado dejar de fumar entre los que han fumado a diario en los Ultimos
30 dias en la poblacién de 15-64 afios, segun sexo y edad (%). Espana, 2017.

67,1 65,4 69,3 55,2 52,7 58,5 72,6 71,3 74,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Centrandonos en los consumidores habituales de tabaco que se han planteado dejar de fumar, vemos que el 65,4%
de los hombres ademas de plantearselo también han intentado dejar de fumar, porcentaje muy similar aunque ligera-
mente inferior al obtenido entre las mujeres (66,3%). Por edad, se aprecian diferencias resefables, registrandose los
mayores porcentajes en el tramo de mayor edad (67,8% entre los individuos de 35 a 64 afnos frente al 59,1% en los
de 15 a 34 anos).

Tabla 1.1.49.

Porcentaje de personas que han intentado dejar de fumar entre los que han fumado a diario en los ultimos 30
dias y se han planteado dejarlo, en la poblacién de 15-64 afos, segun sexo y edad (%). Espana, 2017.

65,5 65,4 66,3 59,1 59 58,2 67,8 66,6 69,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Cigarrillos electrénicos

El 8,8% de la poblacion de 15 a 64 anos (9,6% de los hombres y 8,1% de las mujeres) ha consumido cigarrillos elec-
tronicos (con o sin nicotina) alguna vez en la vida. La prevalencia de consumo es mayor en hombres para todos los tra-
mos de edad, excepto en el tramo de 45 a 54 afios, en el que las mujeres registran mayores porcentajes de consumo
alguna vez en la vida (8,4% en muijeres frente a 7,0% en hombres).

Respecto a la edad, el grupo de 15 a 24 afios es el que muestra las mayores prevalencias, tanto entre hombres como
entre mujeres. A medida que aumenta la edad, los porcentajes de consumidores de cigarrillos electronicos descienden
(13,0% en el grupo de 15 a 24 afos frente a 5,6% en el de 55 a 64 afios). En el consumo en el dltimo afio, al igual que
ocurria en el tramo de alguna vez en la vida, segun aumenta la edad, desciende el consumo de cigarrillos electronicos
(7,1% entre los mas jovenes hasta un 1,2% entre los mas mayores).

Finalmente en los tramos temporales de consumo mas habitual, obtenemos unas prevalencias muy residuales con in-
dependencia del sexo y de la edad.



Tabla 1.1.50.

Prevalencia de consumo de cigarrillos electrénicos en la poblacién de 15-64 afios, segun sexo y edad (%).
Espafa, 2017.

Alguna vez en la vida 88 96 81 130 151 109 (116 132 98 | 79 90 69 | 7,7 70 84 | 56 56 55

Ultimo afio 30 385 24 | 71 89 53 | 40 51 29 | 22 28 16 1@ 19 19112 09 15
Ultimo mes 15 18 12 | 34 483 24 |20 25 14 | 12 16 07 1,0 09 11 08 05 11
A diario 09 1.1 08 | 14 156 1.2 11 1,6 07 | 09 14 04|08 08 08|07 04 10

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Entre los consumidores de tabaco, la prevalencia de consumo de cigarrillos electronicos es mayor entre los que han
fumado mas recientemente (12,3% entre los que han fumado alguna vez en la vida y casi el 19% entre los que han fu-
mado tabaco a diario en los ultimos 30 dias).

Figura 1.1.15.

Prevalencia de consumo de cigarrillos electronicos con o sin nicotina alguna vez en la vida, entre la poblacion
de 15-64 afios segun el marco temporal de consumo de tabaco (%). Espafa, 2017.
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12,3 18,3 18,3 18,8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Por otra parte, segun si los cartuchos usados contienen o no nicotina, el 58,6% de los consumidores de cigarrillos
electronicos fumo cartuchos o liquidos que contenian nicotina, el 26,8% cartuchos o liquidos sin nicotina y el 14,5%
restante, fumo cartuchos tanto con nicotina, como sin nicotina.

Con independencia de la edad, los cartuchos o liquidos con nicotina estan algo mas extendidos entre los hombres que
entre las mujeres. Respecto al consumo de cigarrillos electronicos sin nicotina, la prevalencia es notablemente mayor
entre los jovenes de 15 a 24 afnos, grupo en el que, con independencia del sexo, mas del 40% de los individuos consume
este tipo de productos sin nicotina.

Por otro lado, se ha analizado el tipo de consumo de cigarrillos electronicos (con o sin nicotina) segun se haya consumido
tabaco o no (en los ultimos 12 meses y en los Ultimos 30 dias).

57



Con independencia del periodo temporal, entre las personas que han consumido cigarrillos electrénicos y han fumado
tabaco, hay una mayor prevalencia de cartuchos o liquidos con nicotina. Entre los no consumidores de tabaco, tenemos
una mayor prevalencia de cigarrillos electronicos sin nicotina que entre los que han fumado tabaco en cualquiera de los
dos periodos temporales considerados.

Tabla 1.1.51.

Consumo de cigarrillos electrénicos con o sin nicotina en la poblacion de 15-64 afios que ha consumido
cigarrillos electrénicos alguna vez en la vida, segun sexo y edad (%). Espafia, 2017.

Cartuchos o liquidos para cigarrillos
electrénicos con nicotina 58,6 580 593|453 484 410|610 630 582|633 639 625|625 576 665

Cartuchos o liquidos para cigarrillos
electrénicos sin nicotina 26,8 259 280|408 40,1 418|265 233 308 | 21,7 168 284 | 192 235 156

Los 2 tipos 14,5 16,1 12,7 { 139 11,6 172|126 137 110|150 193 92 |183 189 17,9

Nota: se excluye de la base el segmento de 55 a 64 afos por presentar una base reducida.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.52.

Consumo de cigarrillos electrénicos con o sin nicotina en la poblacion de 15-64 afios que ha consumido ci-
garrillos electrénicos alguna vez en la vida segun se haya consumido tabaco en los ultimos 12 meses o0 en
los ultimos 30 dias (%). Espafia, 2017.

Cartuchos o liquidos para cigarrillos

electrénicos con nicotina 62,0 39,8 62,1 44,6

Cartuchos o liquidos para cigarrillos
electrénicos sin nicotina 23,7 44,2 28,7 39,8

Los 2 tipos 14,3 16,0 14,3 15,7

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

En cuanto a la razén de consumo de los mismos, cuando diferenciamos por los cartuchos utilizados a la hora de recargar
el cigarrillo electrénico, son los que lo consumen con nicotina los que en mayor medida lo utilizan como sustituto del ta-
baco. Teniendo en cuenta el sexo, con indiferencia del tipo de cartuchos empleados, son las mujeres las que mas utilizan
el cigarrillo electronico como estrategia para reducir el consumo del tabaco o para dejar de fumar.

Tabla 1.1.53.

Porcentaje de personas que utilizan los cigarrillos electronicos como sustituto del tabaco, en la poblacion de
15-64 afios, segun el tipo de cartuchos utilizados (%). Espafia, 2017.

61,7 58,8 65,2 39,3 34,8 44,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Hipnosedantes

Hipnosedantes con o sin receta

Aunque la prevalencia del consumo de hipnosedantes con o sin receta alguna vez en la vida descendié en 2015 (18,7%)
con respecto a 2013 (22,2%), este ano vuelve a registrarse un ligero aumento del porcentaje de personas que los han
consumido en alguna ocasion (20,8%), superando la barrera del 20% por segunda vez en toda la serie histdrica.

Sin embargo, los consumos en el resto de tramos temporales considerados (Ultimos 12 meses, Ultimos 30 dias y a
diario) registran un pequefio descenso del porcentaje de consumidores que parece confirmar una ligera y lenta tendencia
descendente de las prevalencias de consumo de hipnosedantes, que se inicié en 2013. Aun asi, el 7,5% de la poblacion
espafiola de 15 a 64 anos ha consumido hipnosedantes con o sin receta en los ultimos 30 dias, de los que la mayoria
(aproximadamente el 80%) los consume a diario (5,9%)

Los hipnosedantes con o sin receta son las sustancias psicoactivas que empiezan a consumirse con mayor edad. En
2017, la edad media de inicio en el consumo es de 34,4 anos, lo que supone un ligero adelanto con respecto al valor
registrado en 2015 y que era superior a los 35 anos.

Figura 1.1.16.

Evolucién de la prevalencia de consumo de hipnosedantes con o sin receta y edad media de inicio en el con-
sumo en la poblacién de 15-64 anos (%). Espana, 2005-2017.
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I A diario o casi a diario en los tltimos 30 dias Edad media de inicio consumo
2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Alguna vez en la vida 8,7 15,4 13,4 19,56 22,2 18,7 20,8
Ultimos 12 meses 51 8,6 71 11,4 12,2 12,0 11,1
Ultimos 30 dias 3,7 59 5,2 8,3 8,9 8,1 7,5
A diario o casi a diario en los Ultimos 30 dias - 3,1 2,7 4,6 6,8 6,0 5,9
Edad media de inicio en el consumo - 33,8 34,5 34,5 35,2 35,6 34,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

La encuesta EDADES incluye un indicador que permite medir la incidencia de consumo de determinadas sustancias,
es decir, el porcentaje de personas que, sin haber consumido previamente la sustancia, ha empezado a consumirla du-
rante el ultimo afio. Asi, aproximadamente 630.000 personas iniciaron el consumo de hipnosedantes con o sin receta
en los ultimos 12 meses, siendo la incidencia notablemente mayor en las mujeres que en los hombres (390.000 y
240.000 personas respectivamente). Por edad, la incidencia mas alta se registra en el grupo de 35 a 54 anos (aproxi-
madamente 150.000 personas).
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Por sexo, el consumo esta mucho mas extendido entre las mujeres: mas de un cuarta parte de las mujeres de 15 a 64
anos han consumido hipnosedantes con o sin receta alguna vez en su vida (25,6%).

Por edad, ya se ha mencionado anteriormente que esta sustancia registra mayor peso entre las personas mayores de
35 anos: el 25% de la poblacion general de 35 a 64 afnos ha consumido hipnosedantes con o sin receta alguna vez en
la vida (31,1% entre las mujeres de este tramo de edad).

El analisis por sexo y por edad de las prevalencias de consumo en el resto de tramos temporales ofrece datos muy si-
milares: prevalencias mas elevadas en mujeres y en el grupo de mayor edad (35 a 64 anos).

El consumo de hipnosedantes con o sin receta aumenta seguin va incrementandose la edad de la poblacién, siendo
este aumento mas llamativo entre las mujeres. Asi, para el consumo en los Ultimos 12 meses, se registra una diferencia
de mas de 15 puntos porcentuales entre el grupo de muijeres de 15 a 24 afnos (5,8%) y el de 55 a 64 anos (21,6%).

Tabla 1.1.54.

Prevalencia de consumo de hipnosedantes con o sin receta en la poblacion de 15-64 afios, segun sexo y
edad (%). Espafia, 2017.

Alguna vez 20,8 15,9 25,6 12,4 10,3 14,5 25,0 18,8 31,1
Ultimo afio 111 8,1 14,1 6,5 58 7,7 13,4 9,6 17,2
Uttimo mes 7,5 54 9,7 34 2,8 4,0 9,6 6,7 12,4
A diario 5,9 4,0 7,9 2,4 2,0 2,9 7,7 5,1 10,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.17.

Prevalencia de consumo de hipnosedantes con o sin receta en los ultimos 12 meses en la poblacién de
15-64 anos, segun sexo y edad (%). Espana, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Como ya se ha mencionado, los hipnosedantes con o sin receta son un grupo de sustancias consumido principalmente

por personas de entre 35y 64 anos (el 78,3% de los consumidores hombres y el 82% de las consumidoras mujeres tie-
nen entre 35 y 64 anos).

Figura 1.1.18.

Distribucién por edad y sexo de la poblacién de 15-64 afios que ha consumido hipnosedantes con o sin
receta en los Ultimos 12 meses (%). Espafa, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

También para el consumo en los ultimos 30 dias se registran las mayores prevalencias en los grupos de mayor edad.
Tanto entre hombres como entre mujeres, los mayores porcentajes de consumidores se identifican en el grupo de 55 a
64 ahos registrando, como hasta ahora, las cifras mas elevadas entre las mujeres (16,9% frente al 9,3% entre los hombres).

Figura 1.1.19.

Prevalencia de consumo de hipnosedantes con o sin receta en los ultimos 30 dias en la poblacién de 15-64
anos, segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



La distribucion por sexo y edad de los consumidores de hipnosedantes con o sin receta revela que alrededor del 65%
de las mujeres que han consumido este tipo de sustancias en los Ultimos 30 dias tiene entre 45 y 64 afios mientras que
la proporcion de hombres en este grupo de edad es ligeramente menor (62,8%). Al contrario, la proporcion de hombres
en el tramo de 25 a 34 afios (12,9%) es algo mayor que la de mujeres para el mismo grupo etario (9%).

Figura 1.1.20.

Distribucién por edad y sexo de la poblacién de 15-64 afios que ha consumido hipnosedantes con o sin
receta en los Ultimos 30 dias (%). Espafa, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Hipnosedantes sin receta

El 3,0% de la poblacion de entre 15 y 64 anos admite haber consumido hipnosedantes sin receta médica alguna vez
en su vida, situandose la edad media del primer consumo en los 31,6 anos. Con respecto a 2015, la proporcion global
de consumidores se ha visto reducida ligeramente en 2017, obteniendo niveles de consumo similares a los de 2013.

Por otra parte, el 1,3% de la poblacion de 15 a 64 afnos ha consumido hipnosedantes sin receta en los Ultimos 12
meses, cifra que también ha registrado un descenso con respecto a la edicion 2015 (2,3%). Menos del 1% de la pobla-
cién general admite haber consumido hipnosedantes sin receta en los Ultimos 30 dias.

Al'igual que ocurria con los hipnosedantes en general, los hipnosedantes sin receta también son consumidos por una
mayor proporcion de mujeres que de hombres en términos generales. Esta diferencia es muy visible, por ejemplo, en el
grupo de edad de 55 a 64 afos (1,9% para el consumo en los Ultimos 12 meses en muijeres frente al 0,9% en hombres).
Sin embargo, entre los 25 y los 44 anos, son los hombres los que registran mayores prevalencias de consumo de hip-
nosedantes sin receta.

Es frecuente que el consumo de hipnosedantes pueda ir acompafnado del consumo de otras sustancias psicoactivas y
parece poder ser mas probable si se trata de hipnosedantes sin receta médica: la practica totalidad (92,3%) de los que
admiten haber consumido hipnosedantes sin receta en el Ultimo afo han consumido otras sustancias psicoactivas du-
rante ese mismo periodo, mientras que la proporcion de policonsumidores entre aquéllos que no han consumido hip-
nosedantes sin receta no supera el 40%.
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Figura 1.1.21.

Evolucién de la prevalencia de consumo de hipnosedantes sin receta en la poblacién de 15-64 afios (%).
Espafa, 2005-2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.22.

Prevalencia de consumo de hipnosedantes sin receta en los Ultimos 12 meses en la poblacién de 15-64 afos,
segln sexo y edad (%). Espafa, 2017.

15-64 anos 15-24 anos 25-34 anos 35-44 anos 45-54 anos 55-64 anos

B ot M Hombres M Mujeres

Total 1,3 0,8 1,4 1,3 1,3 1,4
Hombres 1,2 0,6 1,6 1,5 11 0,9
Muijeres 1,4 0,9 1,8 1,1 1,6 1,9

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



En relacion con esto, cabe destacar que el 20,2% de los que han consumido hipnosedantes sin receta en el Ultimo afo
lo han consumido mezclado solo con alcohal, el 14,5% lo ha mezclado Unicamente con drogas ilegales y casi el 15%
de éstos han consumido los hipnosedantes junto con alcohol y con drogas ilegales al mismo tiempo. Diferenciando por
sexo, observamos que, el habito de mezclar los hipnosedantes con alcohol y/o con drogas ilegales es mucho mas
comun en los hombres que en las mujeres.

Tabla 1.1.55.

Prevalencia de consumo de una sola 0 mas sustancias psicoactivas* en los ultimos 12 meses entre la pobla-
cion de 15 a 64 afios, segun haya consumido hipnosedantes sin receta o no en los ultimos 12 meses (%).
Espafa, 2017.

Ningun consumo 0,0 16,7
Una sustancia 7,8 42,7
Dos sustancias 30,7 28,3
Tres sustancias 26,0 9,9
Cuatro o mas sustancias 35,6 2,4

* Alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucindgenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.56.

Prevalencia de consumo de hipnosedantes sin receta o para uso no médico mezclados con alcohol y/o drogas
ilegales entre la poblacion de 15-64 afios, segun sexo (%). Espafia, 2017.

Consumo de hipnosedantes sin receta y alcohol

en los ultimos 12 meses 20,2 32,0 9,5

Consumo de hipnosedantes sin receta

y drogas ilegales en los Ultimos 12 meses 14,5 22,4 7,4

Consumo de hipnosedantes sin receta y alcohol

y drogas ilegales en los Ultimos 12 meses 14,9 23,5 7,2

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Con respecto a las posibles razones esgrimidas por los encuestados para el consumo de hipnosedantes sin receta, las
dos razones sefnaladas por un mayor porcentaje de consumidores de este grupo de sustancias son “Sobrellevar las si-
tuaciones habituales del dia a dia” y “Afrontar algunos problemas vitales, como pueden ser un divorcio, un despido, la
muerte de un familiar, etc.”, para las que no se registran diferencias llamativas por sexo.

No obstante, se identifica un 15% aproximadamente de hombres consumidores que reconocen haber utilizado estas
sustancias para “colocarse” o para “incrementar o disminuir los efectos de otras drogas que habian tomado”.

Con independencia de la edad, la manera en que la mayoria de los consumidores consigue obtener los hipnosedantes
sin receta es a través de un amigo o familiar (53,6% entre los hombres frente al 44,3% entre las mujeres) o través de
una receta médica que les fue recetada con anterioridad (42,9% entre las mujeres frente al 28,1% entre los hombres).
Ademaés, casi uno de cada diez consumidores (8,3%) reconoce haberlo conseguido en la farmacia, pero sin receta.



Tabla 1.1.57.

Razones por las que se ha consumido hipnosedantes sin receta o para uso no médico la ultima vez que los
tomo entre la poblacion de 15-64 afios que ha consumido hipnosedantes sin receta alguna vez en la vida,
segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.

Para sobrellevar las situaciones habituales del dia a dia 55,1 55,9 54,3 56,8 49,5 63,6 54,4 58,4 50,9

Para afrontar algunos problemas vitales (divorcio, muerte
de un familiar, despidos...) 39,5 33,8 447 36,1 28,6 43,1 40,8 35,9 45,2

Para incrementar o disminuirlos efectos de drogas
que habia tomado 9,8 15,6 4,6 13,0 24,8 1,9 8,6 12,1 5,6

Para colocarme 9,0 15,3 3,3 10,9 18,5 3,8 8,3 14,1 3,1

Para experimentar o probar lo que se sentia
tomando ese medicamento 55 7,7 3,5 7,0 11,0 3,3 4,9 6,4 3,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.58.

Medios por los que consiguid, la Ultima vez que los tomd, hipnosedantes sin receta entre la poblacién de 15-64
afos que ha consumido hipnosedantes sin receta alguna vez en la vida, segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.

A través de un amigo o familiar 48,8 53,6 44,3 54,7 56,3 53,1 46,6 52,6 41,0
A través de una receta médica que me recetaron a mi 35,8 28,1 42,9 32,4 29,4 35,2 37,0 27,7 45,8
Lo compré en una farmacia sin receta 8,3 7,6 8,9 6,3 4,5 8,0 9,0 8,8 9,2
Lo consegui de otra manera 3,9 4,4 3,4 3,5 3,3 3,6 4,0 4,8 3,3
A través de un traficante o a una persona desconocida 3,1 6,0 0,5 3,2 6,5 0,0 3,1 5,8 0,7
A través de internet 0,1 0,2 0,0 0,0 0,0 0,0 0,2 0,3 0,0
A través de una receta médica falsa 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Por ultimo, la encuesta EDADES 2017 incluye una pregunta sobre si los encuestados estarian dispuestos a conseguir
hipnosedantes de manera ilegal en caso de no poder conseguirlos a través de una receta médica. Son un 36,7% de los
consumidores de hipnosedantes los que estarian dispuestos a conseguirlos de manera ilegal. Por sexo, los porcentajes
mas altos se registran entre los hombres con independencia de la edad de los individuos.

Tabla 1.1.59.

Porcentaje de consumidores de hipnosedantes con o sin receta de 15-64 afos que estarian dispuestos a con-
seguir hipnosedantes de manera ilegal, en caso de no poder obtenerlos a través de receta médica, segun sexo
y edad (%). Espafa, 2017.

Estaria dispuesto a conseguirlos de manera ilegal 36,7 48,4 26,4 49,0 58,5 39,2 31,5 43,6 21,5

No estaria dispuesto a conseguirlos de manera ilegal 63,3 51,6 73,6 51,0 41,5 60,8 68,5 56,4 78,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Analgésicos opioides

En los ultimos anos, el consumo de opiaceos se esta convirtiendo en un problema de salud a escala mundial que en-
cuentra su mayor exponente en Estados Unidos. Por ello, el cuestionario utilizado en EDADES 2017 ha incluido por pri-
mera vez un moédulo especifico para conocer la prevalencia y las caracteristicas del consumo de analgésicos opioides
en Espana.

El 14,5% de la poblacion de Espafna de 15 a 64 afios reconoce haber consumido analgésicos opioides en alguna oca-
sion. El consumo de estas sustancias esta mas extendido entre las mujeres que entre los hombres, aumentando en
ambos colectivos su prevalencia a medida que lo hace la edad. En el caso de las mujeres destaca el incremento que
se produce en su consumo a partir de los 35 anos.

Respecto al consumo en el Ultimo afio vemos que la prevalencia de consumo de estas sustancias se situa en el 6,7 %,
reduciéndose al 2,9% cuando circunscribimos el consumo al Ultimo mes. En ambos tramos temporales, volvemos a ver
una mayor presencia de consumidores entre las mujeres y también en los grupos de mayor edad, destacando el incre-
mento que se produce a partir de los 35 afos.

Tabla 1.1.60.

Prevalencia de consumo de analgésicos opioides en la poblacién de 15-64 afios, segun sexo y edad (%).
Espafa, 2017.

Alguna vez en la vida 145 13,1 160| 76 66 86 | 114 114 114|159 136 183|173 151 196|176 166 18,6

Ultimos 12 meses 67 59 74 |37 32 43 (59 59 59| 71 62 80|76 63 88|79 70 88

Ultimos 30 dias 29 23 34 |10 08 13 | 21 16 26 | 31 26 37 | 35 30 41 39 32 45

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES)

La codeina y el tramadol son los analgésicos que presentan una mayor prevalencia de consumo entre la poblacion de
15 a 64 anos con independencia del plazo temporal en el que se haya realizado el consumo. En el caso de la codeina,
el 10,0% reconoce haberla consumido en alguna ocasion, situandose su prevalencia para el ultimo afio en el 4,2%, pa-
sando a ser residual en el ultimo mes (1,6%). Para el tramadol, la proporcion de consumidores alguna vez en la vida es
del 5,2%, reduciéndose casi a la mitad para el Ultimo afo (2,3%) y al 1,1% en el Ultimo mes. El siguiente analgésico
opioide que cuenta con mayor extension de consumo es la morfina (2,1% de la poblacion reconoce haberla tomado
alguna vez en la vida), si bien su extension en el Ultimo ano es muy residual (0,7%).

Con independencia del tipo de analgésico del que se trate, la extension de su consumo es mayor entre las mujeres que
entre los hombres.

Tabla 1.1.61.

Prevalencia de consumo de analgésicos opioides en la poblacion de 15-64 afos, segun sexo (%).
Espafa, 2017.

Tramadol 5,2 4,5 5,8 2,3 1,9 2,6 1.1 Qg 1,3
Codeina 10,0 9,1 11,0 4,2 3,8 4,7 1,6 1,2 1,9
Morfina 2,1 2,0 2,3 0,7 = = = = =

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Cuando se consulta acerca de los medios por los que se suele conseguir este tipo de analgésicos opioides, destaca por
encima del resto el hecho de adquirirlo a través de una receta médica que le hicieron al consumidor en cuestion (95,7%
de los que han consumido analgésicos opioides alguna vez en la vida). Por su parte, el 3,7% de los consumidores reconoce
haberlos comprado en una farmacia sin receta y el 3,4% declara conseguirlos a través de un amigo o familiar.

Figura 1.1.23.

Medios por los que consiguid analgésicos opioides entre la poblacion de 15 a 64 afios que ha consumido
analgésicos opioides alguna vez en la vida (%). Espafa, 2017.

A través de una receta médica que me recetaron a mi 95,7
Lo compré en una farmacia sin receta 3,7
A traves de un amigo o familiar 3,4
Lo consegui de otra manera 0,6
A través de un traficante, camello... 0,4
A través de una receta medica falsa 0,1
0 20 40 60 80 100

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Ocho de cada diez de los que han consumido analgésicos opioides alguna vez en la vida indican que, en términos ge-
nerales, siguen con exactitud las indicaciones del médico sobre su consumo (79,0%). Por su parte, el 12,8% declara
realizar un menor consumo del recomendado (menos tiempo) y un 8,8% un menor consumo en cuanto a la dosis.

Figura 1.1.24.

Modo de consumo realizado entre la poblacion de 15 a 64 afios que ha consumido analgésicos opioides
alguna vez en la vida (%). Espana, 2017.
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tiempo exacto tiempo dosis dosis tiempo otras drogas a heroina

79,0 12,8 8,8 3,4 3,0 1,2 0,8 0,7

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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También se han analizado las razones que motivaron el inicio de consumo de los analgésicos opioides, destacando
como intentar mitigar un dolor agudo causo el inicid de consumo de la mayoria de los consumidores (el 65% de la po-
blacion de 15 a 64 afios que ha consumido analgésicos opioides alguna vez en la vida declara que comenzé a tomarlos
por este motivo). Tanto en hombres como en muijeres destaca como el principal motivo (65,7% entre los hombres y
64,4% entre las mujeres). Atendiendo a la edad, destaca el peso que adquiere esta razon en el grupo de 15 a 24 afios
(75,4%) para ir descendiendo a medida que aumenta la edad.

Comenzar a consumirlo después de una operacion es la segunda razén mas mencionada entre los consumidores: el
17,9% de los que han tomado estos analgésicos opioides reconoce que comenzd a consumirlos por este motivo.
Entre los hombres este motivo tiene mas peso que entre las mujeres (20,8% frente a 15,5%). Respecto a la edad des-
taca el protagonismo que adquiere esta razon a partir de los 25 anos, registrandose su maximo en el grupo de 45 a
54 anos (20,8%).

Hacer mas llevadero un dolor crénico también destaca como causa de iniciacion del consumo de los analgésicos opioi-
des (el 17,0% de los que han consumido analgésicos opioides alguna vez en la vida alude a ello como razdn por la que
comenzd su consumo). Este motivo adquiere mayor protagonismo entre las mujeres que entre los hombres (19,4%
frente al 14,2% entre los hombres). A partir de los 34 afios vemos cOmo su peso aumenta en linea con la edad, repre-
sentando entre los de 55 a 64 afios el motivo por el que uno de cada cuatro (25,4%) comenzd a consumirlos.

Tabla 1.1.62.

Razones por las que la poblacion de 15-64 afios que ha consumido analgésicos opioides empez6 a tomar
analgésicos opioides, segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.

15-64 ANOS EDAD

T H M 15-24 25-34 35-44 45-54 55-64
Dolor agudo 65,0 65,7 64,4 75,4 68,6 65,4 61,1 63,6
Después de una operacion 17,9 20,8 15,3 9,0 19,3 18,1 20,8 16,2
Dolor crénico 17,0 14,2 19,4 9,6 8,8 12,1 21,0 25,4
Para tratar mi dolor porque no me
funcionaban otros medicamentos 1,3 10,0 12,4 6,5 11,6 13,0 10,0 12,3
Para incrementar o disminuir los efectos
de otras drogas que consumo 1,4 2,3 0,7 &3 2,0 1,0 1,5 0,8
Para utilizar como tratamiento
para mi adiccién a la heroina 0,6 0,9 0,4 0,2 0,5 0,5 1,4 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Durante el ultimo ano, entre la poblacion que ha consumido analgésicos opioides, tenemos un 6,9% que lo ha mezclado
con alcohol; por sexo, el porcentaje es notablemente superior entre los hombres (10,1% frente a 4,2%), y por edad son
los individuos de 45-54 anos los que en mayor medida han mezclado estos medicamentos con alcohol.

El porcentaje disminuye cuando las sustancias que se mezclan junto con los analgésicos opioides son drogas ile-
gales; en este caso el porcentaje de prevalencia es de un 3,2%, siendo de nuevo el porcentaje superior entre 10s
hombres (5,3%).

Finalmente, tenemos un 2,1% de los consumidores de analgésicos opioides que en el Ultimo afo lo han mezclado tanto
con alcohol como con drogas ilegales a la hora de consumirlos. Por sexo y edad, las mayores prevalencias las recoge-
mos entre los hombres de 25 a 34 anos.
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Tabla 1.1.63.

Prevalencia de consumo de alcohol, drogas ilegales o alcohol y drogas ilegales junto con analgésicos opioides
en los ultimos 12 meses en la poblacién de 15-64 afios que ha consumido analgésicos opioides en los ultimos
12 meses, segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.

Consumo de alcohol y analgésicos opioides 6,9 10,1 4,2 6,6 8,4 4,9 9,8 4,7

Consumo de drogas ilegales
y analgésicos opioides 3,2 5,3 1,5 4,7 5,0 2,7 4,8 0,0

Consumo de alcohol y drogas ilegales,
y analgésicos opioides 2,1 3,9 0,6 3,5 4,6 1,7 2,2 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Unicamente un 1,8% de la poblacién de 15 a 64 afios estaria dispuesta a conseguir de manera ilegal analgésicos opioi-
des si no pudiera conseguirlos por medios legales. Por sexo no se aprecian grandes diferencias, siendo ligeramente
superior el porcentaje en los hombres. Por tramos de edad, y como ocurria en el caso de sexo, los porcentajes son
muy similares, si bien parece que los individuos de 45 a 64 estarian ligeramente mas dispuestos a obtener estos medi-
camentos de manera ilegal.

Tabla 1.1.64.

Porcentaje de la poblacién de 15-64 afos que estaria dispuesta a conseguir analgésicos opioides de manera
ilegal, en caso de no poder obtenerlo a través de receta médica, segun sexo y edad (%). Espaia, 2017.

Estarfa dispuesto a conseguirlos de manera ilegal 1,8 2,0 1,7 1,1 1,7 1,8 2,1 2,1

No estaria dispuesto a conseguirlos de manera ilegal 98,2 98,0 98,3 98,9 98,3 98,2 97,9 97,9

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Analizando las prevalencias de algunas sustancias ilegales en funcion del consumo o no de analgésicos opioides
vemos que, en todos los casos, el consumo de estas drogas en los Ultimos 12 meses esta mas extendido entre los que
han consumido analgésicos opioides que entre los que no lo han hecho.

Las mayores diferencias se dan en el caso del cannabis y la cocaina. Respecto al cannabis, vemos que su prevalencia
de consumo en el Ultimo afo desciende en casi 4 puntos entre los que no han tomado analgésicos opioides (14,6%
entre los que han consumido y 10,8% entre los que no). En el caso de la cocaina vemos que el 4,2% de los que han
consumido analgésicos opioides en los 12 Ultimos meses ha consumido también cocaina, reduciéndose esta prevalencia
a menos de la mitad entre los que no han consumido este tipo de analgésicos (1,9%).

El resto de sustancias tienen en ambos colectivos tasas de consumo muy residuales; sin embargo, destaca en el caso
del éxtasis y las anfetaminas su mayor extension de consumo entre aquéllos que han tomado en el Ultimo afo analgé-
sicos opioides (éxtasis: 1,8% entre los que han consumido vs. 0,5% entre los que no han consumido analgésicos opioi-
des; anfetaminas: 1,4% entre los que han consumido vs. 0,4% entre los que no han consumido analgésicos opioides).



Tabla 1.1.65.

Prevalencia de consumo de drogas ilegales en los Ultimos 12 meses en la poblaciéon de 15-64 afios, segun
hayan consumido analgésicos opioides en los ultimos 12 meses o no (%). Espaia, 2017.

Cannabis 14,6 10,8
Cocaina 4,2 1,9
Extasis 1,8 0,5
Anfetaminas 14 0,4
Alucinbgenos 1,0 0,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Cannabis

En lo relativo a las sustancias ilegales, vemos que el cannabis es la droga con mayor prevalencia de consumo en Espana,
en la poblacion de 15 a 64 afios. En 2017, el 35,2% reconoce haber consumido cannabis alguna vez en la vida, pro-
porcion que ha continuado la tendencia creciente iniciada en 2013 y que ha supuesto un incremento en 3,7 puntos res-
pecto a la registrada en 2015 (31,5%) alcanzando el maximo de la serie histérica. La edad media de inicio de consumo
se sitla en los 18,4 anos, manteniéndose estable a o largo de todas las mediciones.

Figura 1.1.25.

Evolucién de la prevalencia de consumo de cannabis y edad media de inicio en el consumo de cannabis en
la poblacion de 15-64 afios (%). Espafa, 1995-2017.

Prevalencia (%) Edad (anos)
40 19,5
35
30 18,0
25
20 18,5
15
10 % _______...-—""'" 18,0
5
0 e 17,5

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

M Agunavezenlavida I Utimos 12 meses M Ultimos 30 dias

M Diariamente en los ultimos 30 dias " Edad media de inicio consumo

Alguna vez en la vida 14,5 22,9 19,6 23,8 29 28,6 27,3 32,1 27,4 30,4 31,5 35,2
Ultimos 12 meses 719 7,7 7,0 9,2 11,3 11,2 10,1 10,6 9,6 9,2 9,5 11,0
Ultimos 30 dias - 4,6 4,5 6,4 7,6 8,7 7,2 7,6 7,0 6,6 7,3 9,1
Diariamente en los Ultimos 30 dias - 0,7 0,8 1,56 1,56 2,0 1,7 2,0 1,7 1,9 2,1 2,1
Edad media de inicio consumo 18,3 18,9 18,7 18,5 18,5 18,3 18,6 18,6 18,7 18,6 18,3 18,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Centrandonos en su consumo en el ultimo ano, vemos que su prevalencia es del 11,0%, situandose en el 9,1% cuando
se circunscribe el consumo al ultimo mes. Para ambos tramos temporales, vemos como la prevalencia ha aumentado
ligeramente respecto al dato de 2015 (9,5% vy 7,3%, respectivamente).

El 2,1% de la poblacion reconoce haber consumido cannabis diariamente en el Ultimo mes, proporcion que se mantiene
estable respecto a las Ultimas mediciones.

Analizando la prevalencia de consumo de cannabis en los Ultimos 12 meses en funcion del sexo y de la edad, el consumo
de esta sustancia esta mas extendido entre los hombres que entre las mujeres (15,4% y 6,6%, respectivamente), situa-
cion que se repite en todos los tramos de edad.

En funcion de la edad, la prevalencia de consumo de cannabis disminuye a medida que aumenta la edad, situacion
que se da tanto en hombres como en muijeres. Asi, la maxima prevalencia para ambos sexos se da en el colectivo de
15 a 24 anos, donde el 20,4% reconoce haber consumido cannabis en el ultimo afo, proporcion que se reduce hasta
el 16,7% entre los de 25 a 34 afios, situandose en el 10,1% entre los de 35 a 44 afos y en el 7,8% entre los de 45 a
54 anos, bajando por debajo del 5% entre los de 55 a 64 anos (3,2%).

Figura 1.1.26.

Prevalencia de consumo de cannabis en los ultimos 12 meses en la poblacion de 15-64 afios, segun sexo y
edad (%). Espafa, 2017.
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15-64 afos 15-24 afos 25-34 afnos 35-44 afos 45-54 afos 55-64 afos

Total 11,0 20,4 16,7 10,1 7,8 3,2
Hombres 15,4 271 23,3 14,2 11,3 4,5
Mujeres 6,6 18,5 10,0 5,8 A4 2,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Haciendo el mismo andlisis pero, esta vez, circunscribiendo el consumo de cannabis al ultimo mes, de nuevo existe
una relacion inversa entre la extension de consumo de cannabis y la edad. Asi, si para el total de la poblacion de 15 a
64 anos la prevalencia de consumo en los Ultimos 30 dias se sitla en el 9,1%, ésta aumenta hasta el 15,7% entre los
de 15 a 24 anos, disminuyéndose hasta estar por debajo del 3% en el colectivo de 55 a 64 afos (2,9%). Esta situacion
se da tanto en hombres como en muijeres, aunque en el caso de las mujeres la disminucion en el consumo es mas
progresiva, mientras que en el caso de los hombres se registra una importante disminucion en el consumo a partir de
los 35 anos.
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En funcion del sexo, entre los varones el consumo esta mas extendido que entre las mujeres. En todos los tramos de
edad la proporcion de varones que declara haber consumido cannabis es mas del doble de la que se da entre las
muijeres (figura 1.1.27).

Figura 1.1.27.

Prevalencia de consumo de cannabis en los ultimos 30 dias en la poblacion de 15-64 afios, segun sexo y
edad (%). Espana, 2017.
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15-64 afios 15-24 afios 25-34 afios 35-44 afos 45-54 anos 55-84 afos
W ota M Hombres M Mujeres

15-64 anos 15-24 anos 25-34 afos 35-44 afios 45-54 afios 55-64 afos

Total 9,1 15,7 13,8 8,7 6,5 2,9
Hombres 12,9 21,0 19,8 12,4 9,5 4,2
Mujeres 5,3 10,1 7,7 5,0 3,6 1,7

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Caracteristicas del consumo de cannabis

Atendiendo al tipo de cannabis, la marihuana estéa mas extendida que el hachis entre aquéllos que han consumido can-
nabis en los ultimos 30 dias. El 48,3% declara haber fumado principalmente marihuana, porcentaje que se reduce a
menos de la mitad para aquéllos que han consumido principalmente hachis (21,9%). El 29,8% restante reconoce haber
consumido de los dos tipos en una proporcion similar.

La marihuana es el formato de cannabis mas extendido entre aquéllos que han consumido en el Ultimo mes tanto entre
hombres y mujeres, como entre los menores de 35 afos y los de 35 a 64 anos. Destaca su mayor relevancia entre los
consumidores menores de 35 afos, sobre todo entre las mujeres.

El hecho de fumar de ambos tipos (marihuana y hachis) esta mas extendido entre los hombres que entre las mujeres,
destacando sobre todo la diferencia que se da entre los consumidores de 15 a 34 anos.

La practica totalidad de los consumidores de cannabis en el Ultimo mes reconoce haberlo consumido mezclandolo con
tabaco (92,9%).

El numero medio de porros consumidos en un mismo dia es de 2,7, manejandose la misma cifra en hombres y mujeres.
Con independencia del sexo, el consumo diario de porros es mayor entre los de 35 a 64 afos (3,0 en el caso de los
hombres y 3,1 en el caso de las mujeres) que entre los menores de 35 (2,6 entre los hombres y 2,4 entre las mujeres).
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Tabla 1.1.66.

Caracteristicas del consumo de cannabis en la poblacién de 15-64 afos que ha consumido cannabis en los
ultimos 30 dias, segun sexo y edad (%). Espafa, 2017.

Consumo cannabis ultimos 30 dias

Principalmente marihuana 48,3 47,7 50,0 50,1 49,1 52,6 457 45,8 45,5
Principalmente hachis 21,9 20,5 25,9 19,2 17,6 23,6 25,8 24,6 29,7
De los dos tipos 29,8 31,8 24,2 30,7 33,3 23,8 28,5 29,6 24,8

Consumo cannabis mezclado con tabaco ultimos 30 dias

Si 92,9 92,9 92,9 93,6 93,4 94,1 92,0 92,2 91,5
No 71 71 71 6,4 6,6 59 8,0 7,8 8,5
Media de porros consumidos al dia 2,7 2,7 2,7 2,5 2,6 2,4 3,0 3,0 3,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Con independencia del sexo, practicamente la totalidad de los individuos consumen el cannabis en forma de porro o
canuto. Asimismo, un 4,4% de los consumidores de esta droga la consumen usando pipas de agua, bongs o cachimbas.

Tabla 1.1.67.

Caracteristicas del consumo de cannabis en la poblacién de 15-64 afios que ha consumido cannabis en los Ul-
timos 30 dias, seguin sexo (%). Espafa, 2017.

Consumo cannabis Ultimos 30 dias

En forma de porro o canuto 97,9 98,6 96,2
Usando pipas de agua, bongs, cachimbas, shishas 4,4 4,3 4,8
Por via oral: pasteles, galletas... 2,6 2,1 3,9
Usando cigarrillos electronicos 0,5 0,5 0,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Continuidad en el consumo de cannabis

Centrandonos en la continuidad del consumo de cannabis, vemos que tres de cada diez de los que habian consumido
cannabis alguna vez en la vida han consumido cannabis en el Ultimo afio (31,3%), proporcidn que se mantiene en niveles
muy similares a los obtenidos en 2013 (30,3%) y 2015 (30,0%)).

Por su parte, uno de cada cuatro de los que habian consumido cannabis alguna vez en la vida han consumido cannabis
en el ultimo mes (25,8%), proporcion que es 2,5 puntos superior a la que se registraba en 2015.

Tomando como base aquéllos que han consumido cannabis en el Ultimo afo, la amplia mayoria de ellos ha consumido
esta sustancia en el ultimo mes (82,5%). En términos evolutivos, esta proporcion se ha incrementado en 5 puntos res-
pecto a la registrada en 2015, alcanzandose asi el valor mas alto de la serie.

Entre los que nunca han consumido cannabis en su vida, un 2,4% de encuestados indica que consumirfa cannabis si
fuera una droga legal. Por edad, son los mas jévenes los que manifiestan que consumirian cannabis si fuera legal, au-
mentando hasta un 6,3% este porcentaje en los individuos de 15 a 17 anos.



Figura 1.1.28.

Prevalencia y continuidad en el consumo de cannabis en la poblacion de 15-64 afos (%). Espafia, 1995-2017.
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1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Prevalencia alguna vez en la vida (%) (A) 14,5 22,9 19,6 23,8 29 28,6 27,3 32,1 27,4 30,4 31,5 35,2

Prevalencia ultimos 12 meses (%) (B) 749 7,7 7 9,2 11,3 11,2 10,1 10,6 9,6 9,2 9,5 11,0

Prevalencia ultimos 30 dias (%) (C) - 4,6 4,5 6,4 7,6 8,7 71 7,6 7,0

B/A*100 (entre aquellos que han consumido alguna vez en la vida, qué porcentaje registra un consumo en el Ultimo afio)

6,6

7,3

51,7 33,6 35,7 38,7 39,0 39,2 37,0 33,0 35,2 30,3 30,0 31,3
C/B*100 (entre aquellos que han consumido en el Ultimo afo, qué porcentaje registra un consumo en el Ultimo mes)
- 59,7 64,3 69,6 67,3 77,7 70,3 7,7 73,1 72,2 77,5 82,5
C/A*100 (entre aquellos que han consumido alguna vez en la vida, qué porcentaje registra un consumo en el Ultimo mes)
= 20,1 23,0 26,9 26,2 30,4 26,0 23,7 25,7 21,8 23,3 25,8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafa (EDADES).

Figura 1.1.29.

Porcentaje de personas que afirman que si fuese legal el consumo de hachis o marihuana lo probarian. Res-
puesta entre los que no la han probado nunca entre la poblacion de 15-64 afos, segun edad (%). Espana, 2017.

15-64 anos 15-17 afios 18-64 afos

2,4 6,3 2,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Problemas relacionados con el consumo de medicamentos, alcohol u otras drogas

A la vista de los resultados, cabe destacar como la presencia de problemas personales, de salud y/o psicoldgicos se
hace mas habitual a medida que se intensifica el consumo de cannabis.

Asi, entre los que no han fumado cannabis nunca, las prevalencias de estos problemas son muy residuales, sin llegar a
alcanzar en ningun caso el 1%. Entre los que han fumado cannabis en el Ultimo mes, aunque no diariamente, estas pre-
valencias aumentan, destacando sobre todo el 4,7% que reconoce haber tenido problemas con familiares y amigos a
causa del consumo de drogas.

Centrandonos en la poblacién que fuma 1 o 2 porros cada dia, de nuevo se observa un incremento en la aparicion de
estos problemas, destacando en este caso como el 8,9% reconoce haber tenido problemas con familiares y amigos
derivados del consumo.

Entre aquéllos que declaran fumar 3 0 mas porros cada dia se observa que varios de estos problemas empiezan a tener
relevancia. El 13,8% reconoce haber tenido problemas con familiares y amigos, el 8,8% problemas con la ley, el 7,1%
dificultades econdémicas vy el 6,8% y 6,3%, respectivamente, problemas de salud y psicolégicos relacionados con el
consumo de drogas.

Tabla 1.1.68.

Prevalencia de problemas relacionados con el consumo de medicamentos, alcohol u otras drogas alguna vez
en la vida entre la poblacién de 15-64 afos, segun el consumo de cannabis en los Ultimos 30 dias (%).
Espanfa, 2017.

Problemas familiares y amigos 0,8 4,7 8,9 13,8
Problemas de salud fisica 0,9 2,8 3,4 6,8
Problemas psicolégicos 0,7 2,4 2,7 6,3
Accidentes de trafico 0,1 1,0 2,1 2,0
Problemas laborales 0,2 0,8 0,9 2,4
Problemas econémicos 0,2 2,0 3,1 71

Problemas con la policia o la ley 0,1 1,9 8,7 8,8

Relaciones sexuales que en otras

circunstancias no hubiera mantenido 0,1 1,7 3,2 3,6

Relaciones sexuales sin proteccion 0,1 2,1 3,4 5,9

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Consumo de cannabis y tabaco

Nueve de cada diez personas que han consumido cannabis en el Ultimo mes reconocen haber consumido tabaco en
este periodo (93,8%), reduciéndose esta proporcion hasta el 33,3% entre los que no han consumido cannabis, lo que
confirma la estrecha relacion en términos de consumo que existe entre ambas sustancias (figura 1.1.30).

Realizando un andlisis inverso, el 22,0% de los que han consumido tabaco en los Ultimos 30 dias declara haber consu-
mido cannabis en este plazo temporal frente al 0,9% que se obtiene entre los que no han fumado tabaco en el ultimo
mes (figura 1.1.31).



Figura 1.1.30.
Prevalencia del consumo de tabaco en los ultimos 30 dias en funcion de que se haya consumido cannabis
en los ultimos 30 dias o no y en la poblacion general (%). Espafia, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.31.

Prevalencia del consumo de cannabis en los ultimos 30 dias en funcién de que se haya consumido tabaco
en los ultimos 30 dias o no y en la poblacion general (%). Espafia, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Consumo problemdtico de cannabis (CAST)

La gran mayoria de los consumidores de cannabis son consumidores experimentales u ocasionales. Sin embargo, en
una considerable proporcion de casos, el patron de consumo de esta sustancia aumenta el riesgo de padecer efectos
sobre la propia salud, desarrollar dependencia, obtener peor rendimiento académico o laboral, etc.®
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370: 319-28.
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Es necesario introducir métodos que permitan identificar el uso problematico de cannabis. Con este fin, y en el seno de
un proyecto de colaboracion con el EMCDDA (Observatorio Europeo de las Drogas y las Adicciones), se han venido in-
cluyendo, desde 2006, una serie de escalas en las sucesivas ediciones de la encuesta ESTUDES (Encuesta sobre Uso
de Drogas en Ensenanzas Secundarias), destinadas a evaluar el consumo probleméatico de cannabis.

Después de evaluar la utilidad y adecuacion de diferentes escalas, se optd por utilizar la escala CAST (Cannabis Abuse
Screening Test)*, que fue la que, desde un punto de vista psicométrico, produjo los resultados mas robustos con respecto
al resto de escalas evaluadas. Esta escala se ha introducido en las encuestas ESTUDES 2006, 2008, 2010, 2012, 2014
y 2016 lo que ha permitido establecer una tendencia temporal.

En 2013, por primera vez, se introdujo la escala CAST en la encuesta EDADES para poder determinar la prevalencia del
consumo problematico de cannabis en la poblacion general y, mas concretamente, en el grupo de adultos de 15 a 34
anos para el que se registraban mayores prevalencias de consumo de cannabis.

La escala CAST es un instrumento de cribado que consiste en 6 preguntas que buscan identificar patrones o conductas
de riesgo asociadas al consumo de cannabis en el Ultimo ano. Se considera que un sujeto manifiesta un consumo pro-
blematico cuando se obtiene una puntuacion de 4 o mas en el indicador.

En 2017 la prevalencia de consumo problematico de cannabis en la poblacion de 15 a 64 afos es de 1,6%, represen-
tando aproximadamente a 496.000 personas®. Teniendo en cuenta a los individuos que han consumido cannabis en
los Ultimos 12 meses que han contestado a la escala CAST, vemos que la prevalencia de consumo problematico se
sitta en el 15,9%.

En funcién del sexo, el consumo probleméatico de cannabis estan mas extendido entre los hombres que entre las muijeres
(17,3% frente a 12,3%). Los datos evolutivos sobre CAST muestran una tendencia descendente de la prevalencia de
consumo problematico desde el afio 2013.

Figura 1.1.32.

Evolucién de la prevalencia del consumo problematico de cannabis (puntuacion escala CAST =4) entre los
que han contestado la escala CAST del cuestionario EDADES y entre los que han consumido cannabis en los
ultimos 12 meses en la poblacion de 15 a 64 afos (%). Espafia, 2013-2017.

30
20
10
o}
2013 2015 2017
M %entrela poblacién de 15-64 afios que ha consumido cannabis en los Ultimos 12 meses % entre toda la poblacién de 15-64 afios
2013 1015 2017
% entre la poblacion de 15-64 afios que ha consumido cannabis en los Ultimos 12 meses 25,0 21,2 15,9
% entre toda la poblacién de 15-64 afios 2,2 1,8 1,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

4. Journal of Substance Use. Volume 12, Issue 4, 2007. Validation of the CAST, a general population Cannabis Abuse Screening Test. Legleye, L. Karilab, F. Beckc & M. Reynaudb. pages 233-242

5. Poblacién de referencia: Padrén continuo 2017 INE

77



En términos de edad, el consumo problematico de cannabis tiene una dimensién similar en el grupo de 15 a 34 afios y
en el de 35 a 64 afos (16,2% y 15,4%, respectivamente). Si nos centramos en las mujeres, la prevalencia del CAST es
superior en 2,8 puntos en el grupo de consumidoras mas jovenes (13,4% frente a 10,6% en el de 35 a 64 anos).

Tabla 1.1.69.

Prevalencia de consumo problematico de cannabis en la poblacion de 15-64 afios que ha contestado la escala
CAST, segun sexo y edad (%). Espanfa, 2017.

Consumidores problematicos de cannabis
entre los que han contestado al CAST (CAST=>4) 15,9 17,3 12,3 16,2 17,4 13,4 15,4 17,3 10,6

Prevalencia consumidores de cannabis entre los
que han contestado al CAST (CAST<4) 84,1 82,7 87,7 83,8 82,6 86,6 84,6 82,7 89,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Percepcién de disponibilidad

Con independencia de que se presente un patréon de consumo problematico o no en funciéon de la escala CAST
(CAST=4), los consumidores de cannabis reconocen lo facil que es para ellos acceder a esta sustancia. El 96,4% de
los consumidores problematicos y el 88,8% de los consumidores no problematicos declaran que es facil o muy facil
para ellos conseguir esta sustancia en un plazo de 24 horas, viéndose reducida esta proporcion hasta el 63,3% para el
total de la poblacion.

Tabla 1.1.70.

Percepcion de disponibilidad de sustancias psicoactivas (conseguirlas en 24 horas es relativamente facil/muy
facil), entre la poblacion de 15-64 afios de edad segun puntuacion en escala CAST (%). Espafa, 2017.

Cannabis 96,4 88,8 63,3
Heroina 45,3 34,2 30,3
Cocaina 77,6 61,7 42,3
Alucinégenos 55,1 441 31,4
Extasis u otras drogas de sintesis 59,7 441 30,6
GHB o éxtasis liquido 47,6 32,6 25,9
Anfetaminas o speed 55,8 44,7 30,5
Setas mégicas 49,0 37,8 26,6
Ketamina 44,0 32,5 25,4
Hipnosedantes con receta 711 62,4 58,5
Hipnosedantes sin receta 52,3 39,1 32,8
Analgésicos opioides con receta 64,5 58,4 53,7
Analgésicos opioides sin receta 49,5 35,7 30,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).



En lo que respecta al resto de sustancias, la percepcion de disponibilidad se encuentra mas extendida entre los consu-
midores problematicos de cannabis que entre aquéllos que han obtenido una puntuacion en CAST inferior a 4. Las di-
ferencias mas acusadas se dan en el caso de la cocaina, el 77,6% de los consumidores problematicos declara que
podria adquirir facilmente esta sustancia, mientras que entre los que no presentan un consumo problematico en funcion
del CAST este porcentaje se sitta en el 61,7%; y en el caso del éxtasis (el 59,7% de los consumidores problematicos
perciben facilidad en su adquisicion frente al 44,1% que se registra entre los no problematicos).

Percepcion de riesgo

Comparando las percepciones sobre el riesgo que llevan asociadas ciertas conductas de consumo, cabe destacar
como en la poblacion en general el 81,5% reconoce que fumar cannabis semanalmente (una vez por semana 0 mas)
puede causar muchos o bastantes problemas, reduciéndose esta proporcion al 47,7% entre el grupo con una puntuacion
en la escala CAST<4 y hasta el 33,7% entre los que presentan un patrén de consumo problematico de esta sustancia
(CAST=4).

En lo que respecta al consumo de alcohal, la percepcion de riesgo sobre su consumo en el fin de semana esta menos
extendida entre los consumidores de cannabis que han contestado a la escala CAST, con independencia de la puntua-
cion que hayan obtenido, de lo que lo esta en la poblacion general. Asi, el 33,2% y 30,1% de los que respondieron la
escala CAST con una puntuacion =4 y <4, respectivamente, opinan que consumir en el fin de semana (5 o 6
canas/copas) puede traer consigo muchos o bastantes problemas, elevandose esta proporcion hasta el 49,1% en la
poblacion general.

Centrandonos exclusivamente en las personas que han contestado la escala CAST, las mayores diferencias se registran
en relacion a los problemas que lleva asociado el consumo semanal de hipnosedantes. El 65,6% de los consumidores
problematicos de cannabis (CAST=4) considera que esta conducta puede causar muchos o bastantes problemas, frente
al 73,2% de los que obtienen en la escala CAST una puntuacion por debajo de 4.

Para el resto de sustancias las diferencias en cuanto a la percepcion de riesgo asociado a su consumo son Mas ajus-
tadas, encontrando siempre que éstas son menores entre los que presentan un patréon de consumo problematico de
cannabis que entre los que no.

Tabla 1.1.71.

Riesgo percibido por la poblacion de 15-64 afos ante el consumo de sustancias psicoactivas (proporcién de
personas que piensan que esa conducta puede causar bastantes o muchos problemas) segun su puntuacion
en la escala CAST (%). Espafa, 2017.

Consumo problematico Consumo de Total

de cannabis (CAST=4) cannabis CAST<4 poblacién general
Fumar un paquete de tabaco diario 87,2 87,4 93,0
Tomarse 5 o 6 cafas/copas en fin de semana 33,2 30,1 49,1
Tomarse 5 o 6 cafias/copas cada dia 82,8 85,8 90,9
Fumar cannabis una vez por semana o mas 33,7 47,7 81,5
Tomar hipnosedantes una vez por semana o0 mas 65,6 73,2 79,6
Consumir éxtasis una vez 0 menos al mes 85,9 90,1 96,5
Consumir cocaina una vez 0 menos al mes 85,1 90,6 97,0
Consumir heroina una vez 0 menos al mes 97,0 96,8 98,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafa (EDADES).
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Consumo de sustancias psicoactivas

En relacion con la mayor percepcion de disponibilidad y con la menor percepcion de riesgo asociada a su consumo, en
general, en el colectivo de consumidores problematicos de cannabis se registran mayores prevalencias de consumo
de sustancias psicoactivas en los Ultimos 12 meses que entre los consumidores de cannabis que obtienen una puntua-
cion en la escala CAST inferior a 4 y, sobre todo, respecto al dato que se obtienen para el total de la poblacion. Asi,
centrandonos en el consumo en los 12 ultimos meses, destacan por encima del resto las diferencias que se registran
en las prevalencias de consumo de cocaina y de hipnosedantes.

El 32,5% de los consumidores problematicos de cannabis reconoce haber consumido cocaina en alguna ocasion en el
ultimo afno, prevalencia que decrece en 22,1 puntos entre los consumidores con una puntuacion en la escala CAST<4
(10,4%), y cae hasta el 2,2% para el total de la poblacion. En el caso de los hipnosedantes, su prevalencia de consumo
se sitla en el 27,7% entre los consumidores que obtienen una puntuacion en la escala CAST= 4, siendo ésta 2,3 veces
superior a la que se da en el grupo que obtiene una puntuacion en el indicador por debajo de 4 (12,1%).

Con independencia de la puntuacion obtenida en la escala CAST, la practica totalidad de los consumidores de cannabis
han bebido alcohol y han fumado tabaco en el ultimo ano. En el caso del tabaco, destaca como la prevalencia de esta
sustancia desciende mas de 50 puntos entre la poblacion general (40,9%), lo que confirma una vez mas la estrecha re-
lacion que existe en el consumo de ambas sustancias (cannabis y tabaco).

Tabla 1.1.72.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas en los ultimos 12 meses en la poblacién de 15 a 64 afos
que ha contestado a la escala CAST, segun su puntuacién en la escala CAST (%). Espafa, 2017.

Consumo problematico Consumo de Total

de cannabis (CAST=4) cannabis CAST<4 poblacién general
Alcohol 87,5 93,3 75,2
Borracheras 57,6 50,6 18,6
Botellén 28,6 28,0 9,4
Tabaco 96,9 91,7 40,9
Hipnosedantes con o sin receta 27,7 12,1 11,1
Cocaina (polvo y/o base) 32,5 10,4 2,2

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Caracteristicas sociodemogrdficas

Para caracterizar al grupo de consumidores de cannabis que presentan un patron problematico de consumo (CAST=4)
se han analizado sus caracteristicas sociodemogréficas y sus prevalencias de consumo para ciertas sustancias psico-
activas en diferentes tramos de edad, comparando sus resultados con los obtenidos en el grupo de consumidores de
cannabis con puntuacion de CAST inferior a 4 y con los de la poblacion general.

En el grupo de los mas jovenes, de 15 a 24 afnos, encontramos entre los consumidores problematicos de cannabis una
mayor presencia de hombres (8 de cada 10 son hombres), de personas sin estudios o con estudios primarios y de pa-
rados de la que encontramos en la poblacion en general. En cuanto a las conductas de consumo, cerca de la mitad del
grupo de consumidores problematicos (CAST=4) reconoce haber consumido cannabis diariamente (47,3%), proporcion
que se reduce hasta al 11,0% entre los consumidores con una puntuacion en CAST inferior a 4 y hasta el 3,1% en la
poblacion en general de esta edad.
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Tabla 1.1.73.

Distribucién segun sexo, estado civil, nivel de estudios, situacion laboral, frecuencia de consumo de cannabis
en los Ultimos 30 dias, prevalencia de binge drinking en los ultimos 30 dias y prevalencia de consumo de
otras drogas ilegales en los ultimos 12 meses entre la poblacion de 15-64 afios de edad que ha contestado
a CAST segun la puntuacién obtenida, y entre la poblacién general (%). Espafa, 2017.

15-24 afos 25-34 anos 35-64 afos

CAST=4 CAST<4 P. GRAL. CAST=4 CAST<4 P. GRAL. CAST=4 CAST<4 P. GRAL.

Sexo
Hombre 79,1 66,5 51,2 71,4 70,7 50,2 81,5 71,3 50,1
Muijer 20,9 33,5 48,8 28,6 29,3 49,8 18,5 28,7 49,9
Estado civil
Soltero/a 93,8 97,1 95,6 74,8 79,1 65,4 85,2 38,8 21,4
Casado/a 5,7 2,6 4,1 17,9 18,7 32,2 33,1 43,2 63,4
Separado/a - Divorciado/a 0,5 0,3 0,3 7,3 2,1 2,2 31,7 15,9 11,8
Viudo/a 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,1 0,0 2,1 34

Nivel de estudios

Primarios 17,5 8,9 12,8 16,5 8,5 7,0 17,0 8,8 15,0
Secundarios 78,7 83,1 78,6 67,3 65,8 67,0 78,2 67,4 65,5
Universitarios 3,8 8,0 8,6 16,2 25,6 26,0 4,8 23,8 19,6

Situacion laboral

Trabajando 33,8 25,9 22,7 57,4 74,4 67,8 53,9 71,6 60,1
Parado 28,6 18/ 14,5 29,4 15,4 16,9 30,4 17,0 13,0
Jubilado 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1,6 2,7 8,5
Incapacitado permanente 0,4 0,0 0,1 3,1 0,1 0,4 7,7 3,1 38
Cursando algun estudio 36,7 57,0 60,1 6,8 7,4 7,5 0,0 0,8 0,3

Dedicado principalmente a labores del hogar
(actividad no econémica) 0,4 1,1 2,1 0,0 1,56 6,3 3,5 2,5 13,0
Otra situacion sin ejercer actualmente
actividad econémica alguna 0,0 0,4 0,2 3,2 0,1 0,4 0,8 0,5 0,7

Cuéntos dias ha consumido cannabis, marihuana o hachis en Ultimos 30 dias

Entre 1-3 dias 7,9 28,1 4,5 11,4 26,7 3,4 7,0 27,0 11
Entre 4-9 dias 14,8 17,0 3,0 1,2 13,2 1,8 7,1 11,3 0,5
Entre 10-19 dias 9,2 7,5 1,4 8,9 1,7 1,6 50 11,6 0,5
Entre 20-29 dias 15,1 6,8 1,5 10,1 5,6 0,9 16,2 6,1 0,4
30 dias 47,3 11,0 3,1 53,7 19,0 3,7 62,4 20,4 1,5
No ha consumido 5,7 29,6 86,5 4,8 23,8 88,5 2,3 23,7 96,0

Prevalencia binge drinking en los Ultimos 30 dias
Ha hecho binge drinking 53,0 44,5 21,0 45,0 41,0 19,5 49,7 34,6 12,5
No ha hecho binge drinking 47,0 5515 79,0 55,0 59,0 80,5 50,3 65,4 87,5

Consumo de alguna droga ilegal sin cannabis: cocaina polvo, cocaina base, heroina, anfetaminas, éxtasis, alucinégenos en los Ultimos 12 meses
Ha consumido 37,3 11,3 3,4 33,1 13,9 3,9 40,3 13,6 2,1

No ha consumido 62,7 88,7 96,6 66,9 86,1 96,1 59,7 86,4 97,9

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre alcohol y drogas en Espana (EDADES).
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Por su parte, el 53% declara haber realizado binge drinking en los 30 dias previos a la realizacion de la encuesta, pre-
valencia que se reduce a menos de la mitad entre la poblacion general de este grupo (21,0%). En la misma linea, 2 de
cada 3 consumidores problematicos de cannabis (CAST=4) han consumido otras sustancias ilegales en los ultimos 12
meses (37,3%), reduciéndose este indicador de forma destacada en los otros dos colectivos.

En el grupo de 25 a 34 afos, destaca de nuevo la mayor presencia de hombres entre los consumidores problematicos
de cannabis. En cuanto al estado civil, en este caso, se observa mayor presencia de solteros y menor presencia de ca-
sados entre los que han obtenido una puntuacion en CAST igual o superior a 4 de la que se da entre la poblacion
general para este tramo de edad. El peso de individuos con estudios universitarios en el colectivo de consumidores
problematicos (CAST=4) es inferior en cerca de 10 puntos del que se registra entre los consumidores no problematicos
y en la poblaciéon general. Por su parte, la proporcion de personas en paro es mas elevada entre los que presentan un
patron de consumo problematico. En cuanto al consumo de cannabis, tal y como ocurria entre los de 15 a 24 afos,
mas de la mitad de los que han obtenido una puntuacion en CAST igual o superior a 4 han consumido cannabis diaria-
mente en el Ultimo mes, siendo esta prevalencia muy superior a la que se registra en los otros dos colectivos. El consumo
de alcohol en atracén o binge drinking también se encuentra notablemente mas extendido en este grupo que en la po-
blacion general (45,0% frente a 19,5%)).

Entre los 35 y los 64 anos, se subraya aun mas el predominio del grupo masculino entre los consumidores con un
patron problematico. Como ya ocurria entre los de 25 a 34 anos, se observa una menor presencia de casados (33,1%)
muy inferior a la que se da en la poblacion general para este tramo de edad (63,4%). También destaca la mayor presencia
de personas en paro y la menor representacion de individuos con estudios universitarios entre los consumidores pro-
blematicos (CAST=4) de la que se registra entre los consumidores que obtienen un puntuacion en CAST inferior a 4 y
en la poblacién general.

Respecto a los habitos de consumo, en este grupo de edad, la mitad de los problematicos hicieron binge drinking en
el Ultimo mes, prevalencia 4 veces mayor que la registrada para el mismo grupo de edad en la poblacion general.

Por ultimo, el consumo diario de cannabis durante el Ultimo mes y de otras sustancias ilegales en el Ultimo ano también
esta considerablemente mas extendido en el grupo de consumidores problematicos (CAST=4) que entre los que obtu-
vieron una puntuacion menor a 4 en la escala CAST.

Caracteristicas del consumo de cannabis

Si caracterizamos el consumo de cannabis realizado en los Ultimos 30 dias en funcidn de la puntuacion obtenida en la
escala CAST, en cuanto al tipo de consumo, entre los consumidores problematicos de cannabis (CAST=4) hay una
mayor presencia de aquéllos que consumen principalmente hachis y de aquéllos que consumen indistintamente hachis
y marihuana, siendo en ambos colectivos la marihuana el principal tipo de cannabis consumido. En cuanto al nimero
medio de porros fumados al dia, 1os que presentan un patron problematico de consumo fuman al dia algo mas de un
porro que aquéllos que han obtenido una puntuacion en la escala CAST inferior a 4 (3,6 frente a 2,4).

Tabla 1.1.74.

Caracteristicas del consumo de cannabis en los consumidores problematicos de cannabis (puntuacién
CAST=4) de la poblacion de 15-64 afios que ha consumido cannabis en los ultimos 30 dias (%). Espafia, 2017.

Consumo problematico Consumo de
de cannabis (CAST=>4) cannabis CAST<4
Consumo cannabis Ultimos 30 dias
Principalmente marihuana 39.7 51,5
Principalmente hachis 26,0 19,9
De los dos tipos 34,3 28,6
Consumo cannabis mezclado con tabaco Ultimos 30 dias
Si 90,2 74,2
No 9,8 25,8
Media de porros consumidos al dia 3,6 2,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Opinidn sobre la legalizacion del cannabis
para resolver el problema de las drogas ilegales

Dos de cada tres de aquéllos que presentan un consumo problematico de cannabis se muestran de acuerdo con que
la legalizacion de esta sustancia es muy importante para resolver el problema de las drogas ilegales (65,6%). Es una
proporcion que esta cerca de duplicar a la que se registra en la poblacion general (33,8%).

Figura 1.1.33.

Proporcién de personas que estan de acuerdo con que la legalizacion del cannabis es muy importante para
resolver el problema de las drogas ilegales en la poblacion de 15 a 64 afios segun se trate de consumidores
problematicos de cannabis (puntuacion CAST>=4) o no y en la poblacion general (%). Espafia, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Cocaina

Cocaina en polvo

Uno de cada diez individuos de 15 a 64 afios reconoce haber consumido cocaina en polvo alguna vez en la vida (10,0%),
manteniéndose dicha prevalencia similar a la que se viene observando desde 2009.

La edad media de inicio de consumo se sitla en 2017 en los 21,1 anos, situandose histéricamente entre los 20 y los
22 anos.

Circunscribiendo el consumo al Ultimo afio, la prevalencia se sitla en el 2,0%, continuando asi la tendencia estable que
comenzé en 2011,

Atendiendo al sexo, el consumo de cocaina en polvo dentro de este tramo temporal esta mas extendido entre los hom-
bres que entre las mujeres (3,2% frente a 0,8%), manteniéndose en ambos colectivos en niveles similares a los que se
vienen observando en las ultimas ediciones de la encuesta.

Respecto al ultimo mes, el 1,1% reconoce haber tomado cocaina en polvo en alguna ocasion en los 30 dias previos a
la realizacion de la encuesta; tendencia estable desde 2009.
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Figura 1.1.34.

Evolucion de la prevalencia de consumo de cocaina en polvo y edad media de inicio en el consumo de cocaina
en polvo en la poblacién de 15-64 afios (%). Espana, 1995-2017.
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"] Edad media de inicio en el consumo

Alguna vez en la vida 3,4 34 3,1 4,8 5,9 7,0 8,0 10,2 8,8 10,2 89 10,0
Ultimos 12 meses 1,8 1,6 1,6 2,5 2,7 3,0 3,0 2,6 2,2 2,1 1,9 2,0
Ultimos 30 difas - 0,9 0,9 1,3 1.1 1,6 1,6 1,2 1,1 1,0 0,9 1,1

Edad media de inicio en el consumo 21,4 21,3 21,8 20,4 20,9 20,6 20,9 20,9 21,0 21,3 20,9 21,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.35.

Evolucién de la prevalencia de consumo de cocaina en polvo en los ultimos 12 meses en la poblacién de 15-
64 afos, segun sexo (%). Espafia, 1999-2017.

1 /V/\

1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

M Hombres M Muijeres

Hombres 2,3 3,8 4.1 4,6 4,4 4,2 3,6 3,3 2,9 3,2

Mujeres 0,8 1,3 1,2 1,3 1,5 1 0,9 0,9 0,9 0,8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Continuidad en el consumo

Cuando profundizamos en la continuidad del consumo, de cada 10 personas que reconocen haber consumido cocaina
alguna vez en la vida, 2 declaran haberla consumido en los 12 Ultimos meses, proporcion que no ha cambiado con res-
pecto a los datos registrados desde el 2013.

Asimismo, el 54,4% de las personas que han consumido cocaina en polvo en el Ultimo afo declara haber consumido
cocaina en polvo en el ultimo mes. Esta proporcion aumentan en 9,2 puntos respecto al dato de 2015 (45,2%), siendo
la cifra mas alta desde el 2001.

Figura 1.1.36.

Prevalencia y continuidad en el consumo de cocaina en polvo en la poblacién de 15-64 afos (%). Espafia,
1997-2017.
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0
1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
M De los que han consumido alguna vez, % que ha consumido en los Ultimos 12 meses
B De los que han consumido en los Ultimos 12 meses, % que ha consumido en el Ultimo mes
M Dc los que han consumido alguna vez, % que ha consumido en el Ultimo mes
1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Prevalencia alguna vez en la vida (%) (A) 3,4 3,1 4,8 5,9 7,0 8,0 10,2 8,8 10,2 8,9 10,0
Prevalencia Ultimos 12 meses (%) (B) 1,6 1,6 2,5 2,7 3,0 3,0 2,6 2,2 2,1 1,9 2,0
Prevalencia ultimos 30 dias (%) (C) 0,9 0,9 1,3 1,1 1,6 1,6 1,2 1,1 1,0 0,9 1,1

B/A*100 (entre aquellos que han consumido alguna vez en la vida qué porcentaje registra un consumo en el Ultimo afio)

471 51,6 52,1 45,8 42,9 37,5 25,5 25,6 20,9 21,2 20,3

C/B*100 (entre aquellos que han consumido en el Ultimo afio qué porcentaje registra un consumo en el Ultimo mes)

56,3 56,3 52,0 40,7 53,3 53,3 46,2 50,9 47,6 45,2 54,4

C/A*100 (entre aquellos que han consumido alguna vez en la vida qué porcentaje registra un consumo en el Ultimo mes)

26,5 29,0 27,1 18,6 2289 20,0 11,8 13,0 919 9,6 11,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Cocaina en forma de base

Al contrario de lo que ocurre con la cocaina en polvo que es, por detras del cannabis, la sustancia ilegal mas consumida,
la cocaina base tiene un consumo muy residual en la poblacion de Espana de 15 a 64 afos.
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El 1,3% reconoce haberla consumido en alguna ocasion, reduciéndose esta prevalencia hasta el 0,3% en el plazo tem-
poral del Ultimo ano y al 0,1% en el ultimo mes.

En 2017, aquéllos que reconocen haber consumido en alguna ocasion esta sustancia sefialan que, de media, el primer
consumo se produjo con algo mas de 23 afios (23,2).

Figura 1.1.37.

Evolucién de la prevalencia de consumo de cocaina base y edad media de inicio en el consumo de cocaina
base en la poblacién de 15-64 afos (%). Espafa, 1995-2017.

Prevalencia (%) Edad (afios)
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1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2002 2011 2013 2015 2017

[ | Alguna vez en la vida M Uttimos 12 meses M Ultimos 30 dias

Edad media de inicio en el consumo

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Alguna vez en la vida 0,3 0,4 0,4 0,5 0,5 0,6 1,8 0,9 0,9 1,0 0,8 1,3
Ultimos 12 meses 0,1 0,1 0,2 0,1 0,1 0,2 0,5 0,1 0,2 0,1 0,2 0,3
Ultimos 30 dias 0,0 0,0 0,1 0,0 0,0 0,1 0,3 0,1 0,1 0,0 0,1 0,1

Edad media de inicio en el consumo 21,8 20,6 20,1 19,6 20,1 20,8 21,4 23,1 22,4 23,2 20,7 23,2

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre alcohol y drogas en Espana (EDADES).

Cocaina polvo y/o base

Teniendo en cuenta la cocaina en general, es decir, tanto en polvo como en base, su prevalencia de consumo alguna
vez en la vida se situa en el 10,3%. Centrandonos en el Ultimo afo, el 2,2% de la poblacion reconoce haberla consumido
dentro de ese plazo temporal, decreciendo esta proporcion hasta el 1,1% en el periodo temporal del Ultimo mes.

Analizando la prevalencia de consumo de cocaina (polvo y/o base) en el ultimo afio en funcidon del sexo, su consumo
esta mas extendido entre los hombres que entre las mujeres (3,4% frente a 1,0%). Esta situacion se mantiene en todos
los tramos de edad, si bien las mayores diferencias entre sexos se dan para el tramo de 25 a 44 anos con aproximada-
mente tres puntos y medio de diferencia.

Entre los hombres se observa un incremento en la prevalencia en el grupo de 25 a 34 afos, se pasa de un 3,3% entre
los de 15 a 24 afos a un 4,9%. Se mantiene el nivel de consumo entre los de 35 a 44 anos (4,6%), descendiendo a
partir de entonces hasta situarse su prevalencia en el 1,1% entre los de 55 a 64 anos.
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Figura 1.1.38.

Prevalencia de consumo de cocaina segun forma de presentacion (polvo, base, polvo y/o base) en la poblacion
de 15-64 afios (%). Espafia, 2017.

12
10
8
6
4
2
. =
Cocaina polvo Cocaina base Cocaina polvo y/o base
M Aigunavezenlavida M Utimos 12 meses M Ultimos 30 dias
Alguna vez en la vida 10,0 1,3 10,3
Ultimos 12 meses 2,0 03 2,2
Ultimos 30 dias 1,1 0,1 1,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Figura 1.1.39.

Prevalencia de consumo de cocaina polvo y/o base en los Ultimos 12 meses, segun sexo y edad (%). Espafa,
2017.

15-64 anos 15-24 anos 25-34 anos 35-44 anos 45-54 afios 55-64 afios

W ota M Hombres M Mujeres

Total 2,2 2,3 3,1 2,8 1,9 0,6
Hombres 3,4 3,3 4,9 4,6 2,7 1,1
Muijeres 1,0 1,4 1,4 0,9 1,2 0,2

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Entre las mujeres, sin embargo, la maxima prevalencia se da en el grupo de 15 a 24 anos, manteniéndose en el grupo
de 25 a 34 afos (1,4%) y descendiendo después hasta el 0,2% entre el grupo de mayor edad, de 55 a 64 anos.

Incidencia

A partir de los datos de la encuesta se construye un indicador para intentar medir la incidencia de consumo de deter-
minadas drogas, es decir, el porcentaje de poblacion que, sin haber consumido previamente la sustancia, ha empezado
a consumirla en un periodo concreto (Ultimos 12 meses).

Asi, en el caso de la cocaina en general, es decir, en polvo y/o en forma de base, aproximadamente 85.000 personas
iniciaron su consumo en los ultimos 12 meses (incidencia de la cocaina) siendo superior en hombres que en muijeres.
En funcién de la edad, la mayor incidencia se encuentra en el segmento de 15 a 24 afos.

Extasis

Al igual que ocurrio en el ano 2015, el porcentaje de personas que han consumido éxtasis alguna vez en su vida vuelve
a ser inferior al 4,0%. Entre aquellos que consumen esta droga, la edad media de inicio de consumo se situa a los 21,1
afos, dato algo superior al obtenido en 2015 (20,7 afnos), y similar al registrado en el afio 2013.

En el marco temporal de los ultimos 12 meses, desde el afio 2009 la prevalencia de consumo de éxtasis se situa por
debajo del 1,0%. Por otro lado, en el periodo de los ultimos 30 dias, el porcentaje se ha mantenido muy estable, regis-
trando un 0,2% de prevalencia durante las Ultimas tres ediciones del estudio.

Figura 1.1.40.

Evolucién de la prevalencia de consumo de éxtasis y edad media de inicio en el consumo de éxtasis en la
poblacion de 15-64 afos (%). Espafa, 1995-2017.

Prevalencia (%) Edad (afios)
6 23
5
/\ § /\ 21
! W
3 19

1995 1997 1899 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

M Aigunavezenlavida M Utimos 12 meses M Ultimos 30 dias

Edad media de inicio en el consumo

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Alguna vez en la vida 2,0 2,5 2,4 4,0 4,6 4,4 4,3 4,9 3,6 4,3 3,6 3,6
Ultimos 12 meses 1,3 0,9 0,8 1,8 1,4 1,2 1,2 0,8 0,7 0,7 0,6 0,6
Ultimos 30 dias = 0,3 0,2 0,8 0,4 0,6 0,6 0,4 0,3 0,2 0,2 0,2
Edad media de inicio consumo 21,1 20,0 20,7 20,2 20,3 20,1 20,8 20,5 20,8 21,1 20,7 21,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Figura 1.1.41.

Prevalencia de consumo de éxtasis en los Ultimos 12 meses, en la poblacion de 15-64 afios segun sexo y
edad (%). Espafa, 2017.

25 W Total
M Hombres

2,0
[ | Muijeres

0,5

0,0
15-64 anos 15-24 afos 25-34 afos 35-44 anos 45-54 afos 55-64 anos

15-64 anos 15-24 anos 25-34 anos 35-44 afos 45-54 afios 55-64 afos

Total 0,6 1.3 1.1 0,7 0,2 0,1
Hombres 1,0 1.8 1,7 0,9 0,5 0,1
Mujeres 0,3 0,6 0,5 0,5 0,0 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Diferenciando por sexo, el consumo de éxtasis esta algo mas extendido entre los hombres que entre las mujeres. Por
edad, el consumo de éxtasis va disminuyendo segun aumenta la edad de los individuos. Es en el tramo temporal de 15 a
24 anos, en el que se registran mayores porcentajes de prevalencia de la droga (1,9% entre los hombres y 0,6% entre las
mujeres).

En cuanto a la percepcién de riesgo de consumir una vez 0 menos al mes, se aprecia que el 97,1% de los que no han
consumido la sustancia alguna vez en su vida opina que el consumo de esta droga puede producir muchos o bastantes
problemas para salud, frente al 80,5% que lo piensan entre los que han consumido éxtasis.

Figura 1.1.42.

Percepcion de riesgo ante el consumo una vez o menos al mes de éxtasis (porcentaje de poblacién de 15-64
afnos que piensa que esta conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas) segun se
haya consumido éxtasis alguna vez en la vida o no (%). Espana, 2017.

100 ) )
No percibe un riesgo
80 M Percibe un riesgo
60
40
20
0
Ha consumido éxtasis MNunca
alguna vez en la vida ha consumido extasis
No percibe un riesgo 19,5 2,9
Percibe un riesgo 80,5 97,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).
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GHB

La prevalencia de consumo de GHB alguna vez en la vida se ha mantenido estable a lo largo de la serie historica, regis-
trando siempre porcentajes de consumo inferiores al 1,0% entre el total de la poblacion. Diferenciando por sexo, son
los hombres los que consumen esta sustancia en mayor medida.

Tabla 1.1.75.

Prevalencia de consumo de GHB alguna vez en la vida, en los ultimos 12 meses y en los ultimos 30 dias, en
la poblacion de 15-64 afios, segun sexo y edad (%). Espafa, 2013-2017.

Ha consumido GHB alguna vez en la vida 0,6 0,9 0,2 0,6 1,0 0,2 0,5 0,7 0,2
Ha consumido GHB en los Ultimos 12 meses 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,0 0,0 0,0
Ha consumido GHB en los ultimos 30 dias 0,0 0,0 0,0 0,0 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Anfetaminas

La prevalencia de consumo de anfetaminas alguna vez en la vida se ha incrementado este ano con respecto al ano an-
terior, habiendo pasado del 3,6% registrado en 2015 al 4,0% en esta edicién, siendo el dato de 2017 el maximo obtenido
en la serie histérica desde el comienzo del estudio. Sin embargo, los porcentajes de consumo de esta sustancia, para
los periodos de los ultimos 12 meses y los ultimos 30 dias se han mantenido estables con consumos muy residuales
(0,5% y 0,2% respectivamente).

Figura 1.1.43.

Evolucion de la prevalencia de consumo de anfetaminas y edad media de inicio en el consumo de anfetaminas
en la poblacién de 15-64 afios (%). Espafia, 1995-2017.

Prevalencia (%) Edad (afios)
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1995 1997 1899 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

M Agunavezenlavida I Uttimos 12 meses M Ultimos 30 dias

"] Edad media de inicio en el consumo

Alguna vez en la vida 2,3 2,7 2,2 2,9 3,2 3,4 3,7 3,7 3,3 3,8 3,6 4,0
Ultimos 12 meses 1,0 0,9 0,7 1,1 0,8 1,0 0,9 0,6 0,6 0,6 0,5 0,5
Ultimos 30 dias - 0,2 0,3 0,6 0,2 0,4 0,3 0,3 0,3 0,3 0,2 0,2
Edad media de inicio consumo 19,2 19,4 19,2 18,8 19,6 19,2 19,7 20,1 20,2 20,8 20,2 20,4

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



La edad media de inicio en el consumo se situa en 20,4 anos, dato muy similar al obtenido en 2015.

Diferenciando por sexo y edad, las prevalencias mas altas de consumo en los Ultimos 12 meses se obtienen en los
hombres y en el tramo de edad de 15 a 24 anos (1,6%).

Figura 1.1.44.

Prevalencia de consumo de anfetaminas en los Ultimos 12 meses, en la poblacion de 15-64 afios, segun sexo

y edad (%). Espafa, 2017.

2,0

0,5

0,0
15-64 anos 15-24 afos

15-64 anos 15-24 anos

Total 0,5 1,1
Hombres 0,8 1,6
Mujeres 0,2 0,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Figura 1.1.45.

W Total
M Hombres

B Mujeres

25-34 anos 35-44 anos 45-54 afios 55-64 anos

25-34 afos 35-44 afios 45-54 afios 55-64 afos

0,7 0,6 0,2 0,0
1,0 0,9 0,3 0,0
0,4 0,3 0,0 0,1

Percepcion de riesgo ante el consumo una vez o menos al mes de anfetaminas (porcentaje de poblacién de
15-64 afos que piensa que esta conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas) segun
se haya consumido anfetaminas alguna vez en la vida o no (%). Espana, 2017.

100 No percibe un riesgo
M Percibe un riesgo

80
60
40
20
0

Ha consumido anfetaminas MNunca

alguna vez en la vida ha consumido anfetaminas
No percibe un riesgo 14,3 1,7
Percibe un riesgo 85,7 98,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafa (EDADES).
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En relacion a los problemas que puede producir el consumo de esta sustancia una vez o menos al mes, la percepcion
de riesgo es menor entre aquéllos que han consumido anfetaminas alguna vez en la vida, siendo un 14,3% el porcentaje
de éstos que no perciben riesgo. Por el contrario, entre las personas que no han consumido nunca esta sustancia, tan
s6lo un 1,7% piensa que el consumo de esta droga no produciria problemas importantes para la salud.

Metanfetaminas

En el afio 2017, el consumo de metanfetaminas alguna vez en la vida entre la poblacion de 15 a 64 se sitia en un 1,2%,
superando por primera vez la barrera del 1,0% desde el afo 2011. Este porcentaje aumenta entre los jovenes de 25 a
34 anos, donde la prevalencia de esta sustancia es de casi un 2,0%.

Diferenciando el consumo entre ambos sexos, los hombres tienen mayores prevalencias en todos los tramos de edad,
destacando especialmente el dato registrado en los jovenes de 25 a 34 anos (3,0%) y en los individuos de 35 a 44 afios
(2,6%). La edad media de inicio en el consumo se sitla en los 23,1 afos.

Figura 1.1.46.

Prevalencia de consumo de metanfetaminas alguna vez en la vida, en los ultimos 12 meses y en los ultimos
30 dias, en la poblacién de 15-64 afos (%). Espana, 2011-2017.
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2011 2013 2015 2017

M Agunavezenlavida I Uttimos 12 meses M Ultimos 30 dias

Alguna vez en la vida 0,8 0,5 0,6 1,2
Ultimos 12 meses 0,2 0,1 0,1 0,2
Ultimos 30 dias 0,1 0,0 0,0 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.76.

Prevalencia de consumo de metanfetaminas alguna vez en la vida en la poblacion de 15-64 afios, segun sexo
y edad (%). Espafa, 2017.

Metanfetaminas alguna
vez en la vida 12 19 05|09 13 05|19 30 09 |15 26 04| 11 18 03| 04 05 02

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Alucindgenos

En primer lugar, debe mencionarse que el consumo de alucindbgenos incluye también la ketamina y las setas magicas
que por su especificidad se estudian de forma independiente (ver siguiente apartado), mientras que la ketamina se
incluye en el apartado sobre nuevas sustancias psicoactivas. Evolutivamente, la prevalencia de consumo de alucindgenos
se ha incrementado llegando en esta edicion hasta el 4,5%.

Para los marcos temporales de los Ultimos 12 meses y los Ultimos 30 dias, el consumo de esta sustancia es bastante
residual, siendo de 0,4% y 0,1% respectivamente.

Entre los consumidores de esta sustancia, la edad media de inicio en el consumo se sitda en los 20,9 anos, dato algo
superior al obtenido en 2015.

Figura 1.1.47.

Evolucion de la prevalencia de consumo de alucinégenos y edad media de inicio en el consumo de aluciné-
genos en la poblacion de 15-64 afios (%). Espafa, 1995-2017.
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1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 20156 2017

[ | Alguna vez en la vida B Uttimos 12 meses M Uttimos 30 dias Edad media de inicio en el consumo

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Alguna vez en la vida 2,1 2,9 1,9 2,8 3,0 3,4 3,8 3,7 2,9 3,8 3,8 4,5
Ultimos 12 meses 0,8 0,9 0,6 0,7 0,6 0,7 0,6 0,5 0,4 0,3 0,6 0,4
Uttimos 30 dias - 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,1 0,2 0,2 0,1 0,2 0,1
Edad media de inicio consumo 19,3 19,0 19,3 18,9 19,9 19,0 19,9 19,7 20,5 20,9 20,3 20,9

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Por sexo, en los ultimos 12 meses y con independencia del tramo de edad en que nos fijemos, la prevalencia es mayor
en los hombres que en las mujeres. Principalmente destacan los porcentajes registrados en los tramos de edad de 15
a24 anosy 25 a 34 anos (1,7% y 1,2%, respectivamente).

De manera similar a lo observado para el resto de sustancias, la percepcion de riesgo que registra el consumo de la
sustancia una vez o menos al mes, es mayor entre las personas que nunca la han consumido: el 98,3% cree que puede
resultar perjudicial para la salud tomar alucindégenos en dicha periodicidad. El porcentaje que piensa de este modo des-
ciende mas de 10 puntos porcentuales entre aquéllos que si han consumido la droga (87,1%).
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Figura 1.1.48.

Prevalencia de consumo de alucinégenos en los ultimos 12 meses, en la poblacion de 15-64 afios segun
sexo y edad (%). Espaia, 2017.

2,0

0,5

0,0
15-64 anos 15-24 afios 25-34 anos 35-44 afos 45-54 anos 55-64 afos

W ota M Hombres M Muijeres

Total 0,4 1,2 0,7 0,4 0,1 0,0
Hombres 0,7 1,7 1,2 0,6 0,3 0,0
Muijeres 0,2 0,8 0,2 0,2 0,0 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.49.

Percepcion de riesgo ante el consumo una vez o menos al mes de alucindgenos (porcentaje de poblacion de
15-64 afios que piensa que esta conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas) seguin
se haya consumido alucindgenos alguna vez en la vida o no (%). Espafia, 2017.
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M No percibe un riesgo
80 M Percibe un riesgo
60
40
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0
Ha consumido alucinégenos MNunca
alguna vez en la vida ha consumido alucinégenos
No percibe un riesgo 12,9 1,7
Percibe un riesgo 87,1 98,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Setas mdgicas

En lo que respecta al consumo de setas magicas, el 2,4% manifiesta haberlas probado alguna vez en su vida, siendo
la proporcion mayor entre los hombres (3,8% en hombres frente a un 1,1% en las mujeres). Evolutivamente, en 2017 se
ha obtenido la prevalencia mas elevada desde el afio 2011.

Por edad, las prevalencias mas elevadas se registran entre los individuos de 25 a 34 afnos (4,1%). La edad media de
inicio entre los que han consumido esta sustancia se encuentra ligeramente por encima de los 22 afios (22,1 afos).

Figura 1.1.50.

Prevalencia de consumo de setas magicas alguna vez en la vida, en los ultimos 12 meses y en los ultimos 30
dias, en la poblacién de 15-64 afios (%). Espana, 2011-2017.
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2011 2013 2015 2017

M Aigunavezenlavida M Utimos 12 meses M Ultimos 30 dias

Alguna vez en la vida 2,1 1,9 2,0 2,4
Ultimos 12 meses 0,4 0,2 04 0,2
Ultimos 30 dias 0,1 0,1 0,1 0,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.77.

Prevalencia de consumo de setas mégicas alguna vez en la vida en la poblacién de 15-64 afios, segin sexo
y edad (%). Espafa, 2017.

Setas mégicas alguna
vez en la vida 24 38 1,1 19 27 14 41 64 18 (35 55 14 |17 26 09|08 12 04

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Respecto a la percepcion de riesgo relacionada con el consumo de setas magicas, 1 de cada 4 consumidores (24,4%)
piensa el consumo de esta sustancia una vez o menos al mes no le produciria problemas importantes para la salud,
mientras que entre aquéllos que no han consumido, unicamente un 2,4% opina lo mismo.



Figura 1.1.51.

Percepcion de riesgo ante el consumo una vez o menos al mes de setas magicas (porcentaje de poblacion
de 15-64 afos que piensa que esta conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas)
segun se haya consumido setas mégicas alguna vez en la vida o no (%). Espafa, 2017.

No percibe un riesgo

M Percibe un riesgo

100
80
60
40
20
0
Ha consumido setas magicas
alguna vez en la vida
No percibe un riesgo 24,4
Percibe un riesgo 75,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Heroina e inhalables voldtiles

MNunca ha consumido
setas magicas

2,4

97,6

La prevalencia del consumo de heroina y de inhalables volatiles es muy residual para ambas sustancias, no alcanzando
en ninguna de las dos el punto porcentual en el tramo temporal de alguna vez en la vida. Evolutivamente, el dato se ha
mantenido muy estable en ambas sustancias durante los Ultimos afios.

Figura 1.1.52.

Evolucién de la prevalencia de consumo de heroina y edad media de inicio en el consumo de heroina en la
poblacion de 15-64 afos (%). Espafa, 1995-2017.
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[ | Alguna vez en la vida B Uttimos 12 meses

1995 1997 1999
Alguna vez en la vida 0,8 0,6 0,5
Ultimos 12 meses 0,5 0,2 0,1
Ultimos 30 dias - 0,1 0,0
Edad media de inicio consumo 20,3 20,1 19,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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2009 2011 2013 2016 2017

M Uttimos 30 dias Edad media de inicio en el consumo
2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
0,6 0,9 0,7 0,8 0,6 0,6 0,7 0,6 0,6
0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1
0,0 0,0 0,1 0,0 0,1 0,1 0,0 0,1 0,1
20,7 22,0 20,2 21,7 22,9 20,7 21,5 22,2 22,7



Figura 1.1.53.

Evolucion de la prevalencia de consumo de inhalables volatiles y edad media de inicio en el consumo de
inhalables volatiles en la poblacién de 15-64 afios (%). Espafia, 1995-2017.

Prevalencia (%) Edad (afios)
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1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

| Alguna vez en la vida B Uttimos 12 meses M Uttimos 30 dias Edad media de inicio en el consumo

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Alguna vez en la vida 0,7 0,8 0,6 0,8 1,0 0,8 1,1 0,6 0,8 0,6 0,5 0,6
Ultimos 12 meses 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,0 0,1 0,1 0,1 0,1
Ultimos 30 dias = 0,1 0,0 0,1 0,0 0,1 0,0 = 0,0 0,0 0,0 0,0
Edad media de inicio consumo 17,7 19,0 18,1 17,5 17,5 17,8 19,7 19,2 19,7 19,4 20,5 20,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).

Drogas inyectadas

La prevalencia de las drogas inyectadas, al igual que ocurrié en el afio 2015 es muy residual, situandose el consumo de
estas sustancias alguna vez en la vida en un 0,4% de la poblacion.

Policonsumo

El policonsumo hace referencia al consumo de dos 0 mas sustancias psicoactivas en un mismo periodo de tiempo.
Este patron aumenta los riesgos del consumo de drogas, potenciando los efectos de unas sobre otras, reforzando la
adiccion, interfiriendo en el diagndstico y dificultando el tratamiento.

En el marco temporal de los Ultimos 12 meses, el 41,2% de la poblacion consumid dos o mas sustancias diferentes, es
decir realizd policonsumo, porcentaje muy similar al obtenido en 2015 (41,7%). Por otro lado, el 42,3% de los individuos
consumié una Unica sustancia. Finalmente, el 16,5% restante pertenece a aquéllos que no han consumido ninguna sus-
tancia durante este periodo.

En el tramo temporal de los ultimos 30 dias, el porcentaje de personas que han consumido dos 0 mas sustancias dife-
rentes es de un 33,7%. Al igual que ocurria en el periodo de los ultimos 12 meses, el porcentaje mas alto es para los
individuos que han consumido una Unica sustancia (41,0%). Finaimente, aproximadamente 1 de cada 4 personas no
realizaron ningun consumo durante este periodo.

Por sexo, el policonsumo (consumo de dos 0 mas sustancias psicoactivas) se encuentra mas extendido entre los hom-
bres que entre las mujeres en todos los tramos de edad. El tramo de edad de 25 a 34 anos es en el que los hombres
registran un mayor porcentaje de policonsumo: algo mas de la mitad ha consumido dos o0 mas sustancias durante el
ultimo afo.
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Sin embargo, es en el tramo de 45 a 54 afos donde las mujeres obtienen el porcentaje mas alto de policonsumo, tramo
de edad en el que 4 de cada 10 mujeres han consumido dos o mas sustancias diferentes durante los Ultimos 12 meses.

Figura 1.1.54.

Prevalencia de consumo en los ultimos 12 meses y en los ultimos 30 dias de una sola o mas sustancias psi-
coactivas (legales e ilegales)” en la poblacién de 15-64 afios (%). Espafia, 2017.

ULTIMOS 12 MESES ULTIMOS 30 DIAS

2,8% 1,2%

[)
10,1% 16,5% eHoss 25,2%

0
42,3% 24.5%

41,0%

Ninguna sustancia B Una solasustancia ™ Dos sustancias

B Ties sustancias M Cuatro sustancias

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucindégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

En relacion al consumo de tres sustancias diferentes en los Ultimos 12 meses, las mayores prevalencias se registran en
los jovenes de 15 a 24 anos, siendo notablemente superior el porcentaje de hombres que el de mujeres (19,1% y 10,6%,
respectivamente).

Finalmente, la mayor prevalencia de consumo de cuatro o0 mas sustancias en el Ultimo afno, se registra en los hombres
jovenes de 25 a 34 anos (6,2%).

Prevalencia de diferentes sustancias psicoactivas
en funcion del nUmero de sustancias consumidas

Considerando el tramo temporal de los Ultimos 12 meses, se mide la proporcion de consumidores de las diferentes
sustancias psicoactivas en funcion del nimero de sustancias consumidas.

Entre las personas que consumieron una Unica sustancia, el alcohol es la sustancia con una mayor prevalencia con
mucha diferencia (85,1%), seguida del tabaco (10,6%) y de los hipnosedantes con o sin receta (3,9%). Entre éstos,
el consumo de las drogas ilegales es muy residual, siendo el cannabis la Unica sustancia ilegal consumida en este
periodo (0,3%).

En segundo lugar, en el grupo de los individuos que consumieron dos sustancias diferentes en los Ultimos 12 meses,
préacticamente todos consumieron alcohol (93,9%) y una gran mayoria ademas fumaron tabaco (83,6%). De nuevo son
los hipnosedantes la tercera sustancia con mas prevalencia (17,0%). El consumo de las drogas ilegales contintia siendo
minoritario, siendo el cannabis la sustancia mas consumida con un 4,8% y empiezan a aparecer consumos residuales
de otras sustancias como la cocaina, las anfetaminas o el éxtasis.



Ademas del tabaco y el alcohol, que lo consumen practicamente todos, destaca con el 68,9% la prevalencia del cannabis
entre los individuos que han consumido tres sustancias en los ultimos 12 meses. En este grupo también ganan peso
los hipnosedantes, el 30,6% de las personas de este grupo los consumié en el ultimo afno.

Finalmente, en el colectivo que consumié cuatro o mas sustancias durante el Ultimo afo, ademas del alcohol, el tabaco
y el cannabis, con prevalencias superiores al 90%, destaca que mas de la mitad de los integrantes han consumido co-
caina en polvo e hipnosedantes en dicho periodo. Asimismo, hay que sefialar que existen consumos superiores al 10%
de éxtasis, anfetaminas y alucindgenos.

Figura 1.1.55.

Prevalencias de consumo de diferentes sustancias psicoactivas® en los Ultimos 12 meses en la poblacién de
15-64 afios, segun sexo y edad (%). Espaia, 2017.
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25-34 afnos
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‘ Hombre Mujer | Hombre Muijer Hombre Mujer - Hombre Muijer - Hombre Mujer {
15-24 afios 25-34 afios 35-44 afos 45-54 afos 55-64 afios
Ninguna sustancia M Unasolasustancia M Dos sustancias
B Ties sustancias M Cuatro o mas sustancias
Hombre 18,2 38,3 19,7 19,1 4,7
Muijer 23,0 43,2 20,2 10,6 8
Hombre 10,1 38,9 28,0 16,8 6,2
Mujer 20,8 41,6 26,3 9,1 2,2
Hombre 12,1 40,1 32,6 11,1 4,2
Muijer 21,4 42,7 26,5 8,0 1,4
Hombre 11,3 41,4 33,5 10,9 2,9
Mujer 15,9 45,2 29,4 7,7 1,8
Hombre 1,4 47,7 34,3 53 1,3
Muijer 24,2 43,5 26,7 5,0 0,6

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Tabla 1.1.78.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas®, segun el nimero de sustancias consumidas en los
ultimos 12 meses (%). Espafa, 2017.

Alcohol 85,1 93,9 98,1 98,9
Tabaco 10,6 83,6 98,4 98,6
Cannabis 0,3 4,8 68,9 90,6
Extasis 0,0 0,2 0,1 19,8
Hipnosedantes con o sin receta 3,9 17,0 30,6 53,5
Cocaina en polvo 0,0 0,4 3,2 55,4
Cocaina base 0,0 0,1 0,0 5,9
Anfetaminas/speed 0,0 0,0 0,4 15,6
Alucinégenos 0,0 0,0 0,3 14,3
Heroina 0,0 0,0 0,0 2,1

Inhalables volatiles 0,0 0,0 0,0 2,1

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Prevalencia de diferentes sustancias psicoactivas
entre los consumidores de cada una de ellas

Siguiendo con el policonsumo en los Ultimos 12 meses, se mide la prevalencia de consumo que tienen las diferentes
sustancias psicoactivas entre los consumidores de cada una de ellas.

El consumo de alcohol se encuentra muy extendido entre los consumidores de todas las sustancias psicoactivas ana-
lizadas, registrandose una prevalencia superior al 90% entre los que consumieron cannabis, cocaina, éxtasis, anfetaminas
y alucindgenos. Esta prevalencia ronda el 84% entre los fumadores y los consumidores de hipnosedantes sin receta.

En cuanto al tabaco, 9 de cada 10 consumidores de cannabis fumaron tabaco en el Ultimo afo. También, el consumo
del tabaco recoge prevalencias muy elevadas entre los consumidores del resto de sustancias ilegales (alucindgenos,
cocaina, anfetaminas y éxtasis).

Los hipnosedantes con o sin receta, registran los niveles mas altos de consumo entre los que consumieron anfetaminas,
cocaina y alucindgenos (29,4%, 28,9% y 28,6%, respectivamente).

En lo que respecta al consumo de cannabis, la mayor prevalencia de consumo es de 80,9%, obtenida entre aquéllos
que consumieron alucindgenos en los ultimos 12 meses.

Siguiendo con las drogas ilegales, los mayores porcentajes de prevalencia de consumo de la cocaina, el éxtasis y los
alucinégenos se registran entre los que durante el Ultimo afo consumieron anfetaminas.



Tabla 1.1.79.

Prevalencia de consumo de diferentes sustancias psicoactivas* en los ultimos 12 meses, segun sustancia de
consumo (% de fila). Espafa, 2017.

Alcohol 100,0 458 10,7 1,4 13,4 2,6 0,3 2,7 0,8 0,6 0,6 0,1 0,1 0,4
Tabaco 84,3 1000 13,7 2,0 24,4 4,4 0,6 4,7 1,3 1,0 1,0 0,1 0,2 0,7
Hipnosedantes

con o sin receta 73,1 50,5 1000 11,6 13,9 5,2 0,9 57 1,5 1,3 1,1 0,3 0,2 11

Hipnosedantes

sin receta 84,9 63,6 100,0 100,0 33,8 20,5 3,6 221 6,9 &/ 4,7 2,6 0,9 2,0
Cannabis 91,7 90,6 14,0 39 100,0 12,7 11 13,1 4,4 3,4 33 0,4 0,5 2,2

Cocaina

polvo y/o base 94,4 87,3 28,9 13,0 65,8 92,9 13,0 100,0 19,9 15,4 1,7 2,5 1,4 8,1

Extasis 96,3 85,1 26,0 14,0 77,1 67,4 10,2 67,4 100,0 43,1 32,8 2,6 5,6 16,2
Anfetaminas 96,0 87,0 29,4 14,9 75,2 68,0 9,2 68,1 55,4 100,0 37,3 1,8 5,7 21,4
Alucinégenos 96,4 88,5 28,6 13,7 80,9 57,1 4,8 57,1 46,6 41,6 100,0 1,3 6,8 34,8

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.
** Hipnosedantes con o sin receta.
*** Hipnosedantes sin receta.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Binge drinking, borracheras (intoxicaciones etilicas agudas) y consumo problemdtico
de cannabis en funcidon del nUmero de sustancias consumidas

La prevalencia de las borracheras (intoxicaciones etilicas agudas) y del binge drinking, se van incrementando segun va
aumentado el nimero de sustancias diferentes consumidas por los individuos durante los Ultimos 12 meses.

Por otra parte, observamos que segun la escala CAST, el mayor porcentaje de consumo probleméatico de cannabis se
registra entre los que consumieron cuatro 0 mas sustancias psicoactivas durante los Ultimos 12 meses.



Figura 1.1.56.

Prevalencia de binge drinking y de borracheras (intoxicaciones etilicas agudas) seguin el nUmero de sustancias
psicoactivas® consumidas en los ultimos 12 meses (%). Espafa, 2017.
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B Ha hecho binge drinking en los tltimos 30 dias

Se ha emborrachado en los Ultimos 30 dias 18,6 421
Se ha emborrachado en los Ultimos 12 meses 14,5 22,1 41,7 68,6
Ha hecho binge drinking en los ultimos 30 dias 10,7 19,7 32,9 60,5

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Figura 1.1.57.

Prevalencia de consumo problematico de cannabis en la poblacién de 15-64 afios que ha contestado la escala
CAST segun el numero de sustancias psicoactivas* consumidas en los ultimos 12 meses (%). Espaiia, 2017.
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Dos sustancias Tres sustancias Cuatro o mas sustancias
B Prevalencia consumidores probleméaticos de cannabis entre los que han contestado al CAST (CAST >4)

11 Prevalencia de consumo de cannabis CAST <4

Consumido problematico de cannabis(CAST>4) 13,5 11,2 29,4

Prevalencia de consumo de cannabis CAST<4 86,5 88,8 70,6

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Percepcidn de riesgo ante el consumo de sustancias psicoactivas
en funcién del nUmero de sustancias consumidas

El estudio de la percepcion de riesgo ante el consumo de sustancias psicoactivas en funciéon del nimero de sustancias
consumidas en los ultimos 12 meses muestra que, en general, cuanto mayor es el nimero de sustancias consumidas,
menor es la percepcion de riesgo.

En el consumo del alcohol en fin de semana, se observan grandes diferencias de opinion entre los grupos. De cada 10
personas que no han consumido ninguna sustancia, 7 opinan que tomarse 5 o 6 cafas/copas el fin de semana conlle-
varia un problema para salud (73,1%), este porcentaje desciende hasta un 23,9% cuando los que opinan son aquéllos
que han consumido durante el Ultimo afo cuatro o mas sustancias.

Otro claro ejemplo de diferencias de opinion entre grupos se identifica con respecto al riesgo asociado al consumo se-
manal de cannabis. En este caso, mas del 90,0% de las personas que no han consumido ninguna sustancia piensan
que el consumo de esta sustancia puede producir muchos o bastantes problemas para salud. Sin embargo, segun au-
menta el nimero de drogas consumidas, se va reduciendo esta percepcion de riesgo hasta llegar a un 36,1% para el
grupo de personas que han consumido cuatro o mas sustancias.

Por otro lado, el tabaco es la sustancia con menos diferencias en la percepcion de riesgo entre los diferentes grupos,
siendo considerado como muy perjudicial para la salud el consumo de un paquete de tabaco al dia para todos ellos.

Finalmente, la conducta percibida con riesgo para la mayoria de los grupos es el consumo de heroina una vez 0 menos
al mes; dicho consumo podria producir muchos o bastantes problemas para mas del 90,0% de la poblacion.

Tabla 1.1.80.

Percepcion de riesgo (porcentaje que piensa que cada conducta de consumo puede producir muchos o bas-
tantes problemas) entre la poblacién de 15 a 64 afios segun el nimero de sustancias psicoactivas* consumi-
das en los ultimos 12 meses (%). Espafa, 2017.

Ningun Una Dos Tres Cuatro o mas
consumo sustancia sustancias sustancias sustancias
Fumar un paquete de tabaco diario 96,8 94,9 90,3 88,4 85,9
Tomarse 5 o 6 cafas/copas el fin de semana 73,1 51,2 41,0 32,2 23,9
Tomarse 5 o 6 cafias/copas cada dia 95,9 91,9 89,1 87,4 79,7
Fumar cannabis una vez o menos al mes 84,0 73,0 61,4 37,3 15,4
Fumar cannabis una vez por semana 0 mas 92,4 87,0 80,0 58,7 36,1
Tomar hipnosedantes una vez o menos al mes 77,9 64,0 56,5 49,7 39,5
Tomar hipnosedantes de una a tres veces por semana 88,0 81,3 76,4 72,4 61,2
Consumir analgésicos opioides una vez o menos al mes 82,8 71,3 67,3 61,8 52,1
Consumir analgésicos opioides una vez por semana 0 mas 90,8 84,7 81,3 78,2 70,6
Consumir éxtasis una vez o0 menos al mes 98,3 97,6 96,6 92,9 80,4
Consumir cocaina una vez 0 menos al mes 98,8 98,1 97,2 94,4 76,7
Consumir heroina una vez 0 menos al mes 99,1 98,6 98,6 98,0 92,5
Consumir alucinégenos una vez o menos al mes 99,0 98,3 98,1 96,7 85,7
Consumir GHB o éxtasis liquido una vez o menos al mes 99,2 98,6 98,0 97,6 91,5
Consumir anfetaminas o speed una vez o menos al mes 99,1 98,4 97,9 95,9 84,8
Consumir setas magicas una vez 0 menos al mes 98,8 98,0 97,2 94,4 81,1
Consumir ketamina una vez o menos al mes 98,9 98,5 98,4 97,6 90,4

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucindégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Caracteristicas sociodemogrdficas de los policonsumidores

Para terminar con el capitulo de policonsumo, se analizan las caracteristicas demogréficas de los individuos en funcion
del nUmero de sustancias psicoactivas que han consumido durante los Ultimos 12 meses.

En relacion al estado civil, el porcentaje de personas solteras o separadas/divorciadas, se va incrementando segun au-
mentan el nimero de sustancias consumidas. Asi, el mayor porcentaje de personas casadas se registra entre las per-
sonas que no han realizado policonsumo en el ultimo ano.

En cuanto al nivel de estudios, el mayor porcentaje de individuos que cuenta con estudios universitarios o encontramos
en el grupo de las personas que han consumido una o ninguna sustancia, es decir que no han realizado policonsumo.

Finalmente, a medida que las personas manifiestan el consumo de un mayor nimero de sustancias, la percepcion de
su propio estado de salud va empeorando.

Tabla 1.1.81.

Estado civil, nivel de estudios y percepcion del estado de salud entre la poblacion de 15 a 64 afios segun el
numero de sustancias psicoactivas* consumidas en los ultimos 12 meses (%). Espana, 2017.

No policonsumo Dos Tres Cuatro o mas
(ninguna o una sustancia) sustancias sustancias sustancias

Estado civil

Soltero/a 37,9 37,7 56,4 62,7

Casado/a 53,4 48,9 30,8 20,9

Separado/a - Divorciado/a - Viudo/a 8,7 13,3 12,7 16,4
Nivel de estudios

Primarios/sin estudios 14,2 11,6 11,6 12,4

Secundarios 65,3 711 71,9 69,5

Universitarios 20,4 17,2 16,5 18,1
Percepcion sobre el propio estado de salud

Buena/muy buena 87,2 84,4 83,1 78,3

Regular 11,1 13,4 13,5 15,5

Mala/muy mala 1,6 2,2 3,4 6,2

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Nuevas sustancias psicoactivas

Se consideran nuevas sustancias psicoactivas aquellas que imitan el efecto de drogas ilegales (cannabis, cocaina, éx-
tasis...). Estas nuevas sustancias (keta, spice, cannabinoides sintéticos, marihuana sintética, miau miau, flakka, super-
man, catinonas, mefedrona, derivados de los fentanilos, metoxetamina, NBOMe, ayahuasca, kratom...) se pueden
presentar en forma de hierbas, pastillas, polvos, liquidos, inciensos...

En cuanto al conocimiento de estas nuevas sustancias psicoactivas, el 73,8% de la poblacion indica que nunca ha oido
hablar de las sustancias de este tipo. Por edad, el nivel mas alto de desconocimiento se registra entre los mas mayores,
donde este porcentaje supera el 80%.

En el marco temporal de alguna vez en la vida, Unicamente un 1,1% de la poblacion de 15 a 64 anos manifiesta haber
consumido estas nuevas sustancias. Como viene siendo habitual, el consumo de las sustancias se encuentra mas ex-
tendido en los hombres que en las mujeres. Encontramos la mayor prevalencia de éstos en el grupo de edad de 25 a
34 anos, donde el 3,3% de los hombres dice haber probado alguna vez estas sustancias.
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En el colectivo femenino, el consumo de alguna vez en la vida no alcanza el 1% en ninguno de los grupos de edad.

También se analizan los resultados obtenidos para las nuevas sustancias psicoactivas incluidas dentro del modulo de
nuevas sustancias. Estas sustancias son: ketamina, spice, mefedrona, salvia divinorum y ayahuasca. La ketamina y el
spice son las sustancias que han obtenido una mayor prevalencia de consumo en el marco temporal de alguna vez en
la vida (0,5% y 0,4%, respectivamente). Evolutivamente, el consumo de estas nuevas sustancias se ha visto reducido
en comparacion con los datos obtenidos los anos anteriores. Ambas sustancias son consumidas en mayor medida
entre los individuos de 25 a 34 afos.

La tercera nueva sustancia psicoactiva mas consumida es la salvia divinorum, el 0,2% de la poblacion ha probado esta
sustancia alguna vez en su vida. La maxima prevalencia se registra entre los jovenes de 15 a 24 afos, donde dicha pre-
valencia asciende hasta un 0,3%. Al igual que ocurria con la ketamina y el spice, el consumo de la salvia divinorum tam-
bién ha sufrido un descenso respecto al dato obtenido en el afio 2015.

Finalmente, la ayahuasca y la mefedrona registran prevalencias similares, habiendo sido consumidas alguna vez en la
vida por el 0,1% de la poblacion.

En relacion a la edad media de inicio en el consumo, oscila entre los 22,4 anos (en el caso de la salvia divinorum) y los
27,6 anos (obtenidos en el caso de la ayahuasca). La mefedrona y el spice registran edades de inicio de primer consumo
muy similares (23,3 afios y 23,6 anos, respectivamente). En Ultimo lugar se encuentra la ketamina, cuya edad media de
inicio de consumo de la sustancia se situa en los 25 afos.

Tabla 1.1.82.

Prevalencia de consumo de nuevas sustancias psicoactivas alguna vez en la vida en la poblacién de 15-64
afios, seguin sexo y edad (%). Espafia, 2017.

Nuevas sustancias 11 1,7 05|13 19 07 | 20 33 07 | 1,1 15 06 |09 16 02 | 01 02 00
Ketamina 05 09 02|05 07 02|12 20 03|06 08 03|05 08 02| 01 0,1 0,0
Spice o4 07 02|07 10 03|09 16 03|03 05 01 03 06 01 0,1 0,1 0,0
Mefedrona 0,1 0,1 00 | 02 01 02 | 01 02 01 00 01 00 | 00 0,1 00 [ 00 00 00
Salvia divinorum 02 03 01 03 03 02|02 04 00 | O 02 0,1 02 04 00 | 01 0,1 0,0
Ayahuasca 0,1 02 01 00 00 0,1 02 03 01 02 02 01 02 03 01 0,1 02 00

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Tabla 1.1.83.

Prevalencia de consumo de nuevas sustancias psicoactivas alguna vez en la vida y en los ultimos 12 meses
en la poblacién de 15-64 afos (%). Espana, 2011-2017.

Ketamina 1,1 0,8 0,7 0,5 0,8 0,1 0,1 0,1
Spice 1,1 0,5 0,8 0,4 0,8 0,1 0,1 0,1
Mefedrona 0,4 0,1 0,2 0,1 0,3 0,0 0,0 0,0
Salvia divinorum = 0,5 0,5 0,2 = 0,1 0,1 0,0
Ayahuasca - - - 0,1 - - - 0,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Percepcion de riesgo del consumo de ketamina

Con independencia de la edad y el sexo, existe una opinion generalizada sobre los grandes riesgos para la salud del
consumo de ketamina una vez o menos al mes.

A pesar de la gran similitud de opiniones, un mayor porcentaje de mujeres percibe riesgo en comparacion con los hom-
bres (98,7% en las mujeres frente a un 97,8% en el caso de los hombres). El mayor porcentaje de percepcion de riesgo
lo obtenemos en el tramo de edad de 55 a 64 afios, grupo en el que un 98,7% opina que el consumo mensual de la
ketamina puede producir muchos o bastantes problemas.

Al analizar la percepcion de riesgo entre los que han consumido la sustancia y los que no, se observa que Unicamente
un 16,3% de los consumidores no aprecia el riesgo de consumir de manera mensual esta sustancia.

En el lado opuesto, entre los no consumidores, practicamente la totalidad opina que el consumo de la ketamina podria
suponer un problema importante para el individuo.

Tabla 1.1.84.

Riesgo percibido ante el consumo de ketamina una vez o menos al mes (porcentaje de poblacién de 15-64
afios que piensa que cada conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas), segun
sexo y edad. Espana, 2017.

Ketamina una vez

0 menos al mes 983 97,8 987|983 980 987|982 978 986|979 974 985|983 97,7 988|987 982 9911

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES)

Figura 1.1.58.

Percepcion de riesgo ante el consumo una vez o menos al mes de ketamina (porcentaje de poblacion de 15-
64 afos que piensa que esta conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas) segun
se hayan consumido alguna vez en la vida o no (%). Espana, 2017.

160 M No percibe un riesgo
80 M Percibe un riesgo
60
40
20
0
Ha consumido ketamina alguna vez en la vida Nunca ha consumido ketamina
No percibe un riesgo 16,3 1,7
Percibe un riesgo 83,7 98,3

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Percepcién de disponibilidad de ketamina

De manera general, la poblacion opina que la ketamina es una sustancia dificil de conseguir, ya que Unicamente 1 de
cada 4 personas piensa que podria conseguirla de manera facil o muy facil en 24 horas.

La percepcion de disponibilidad es algo mayor entre los hombres, destacando especialmente entre aquellos que tie-
nen entre 25 y 34 anos, donde el 35,2% de los individuos de este grupo piensa que le seria facil conseguir ketamina
con rapidez.

Tabla 1.1.85.

Disponibilidad percibida de ketamina (conseguirla en 24 horas es relativamente facil/muy facil), entre la po-
blacion de 15-64 afos, segun sexo y edad (%). Espafia, 2017.

Ketamina 254 288 219|266 292 237|308 352 262|275 313 236|231 268 193|190 208 17,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Vias de obtencidn de nuevas sustancias psicoactivas

El medio de obtenciéon de nuevas sustancias psicoactivas utilizado por aquéllos que las han consumido en los Ultimos
12 meses es mayoritariamente a través de los amigos (57,0%). La siguiente via a la que los consumidores recurren con
mas frecuencia son los camellos (34,0%), seguida muy de cerca por la obtencion de estas sustancias en bares o fiestas
(81,7%). Finalmente, los medios menos utilizados por los consumidores de estas sustancias son las tiendas especiali-
zadas (4,2%) € internet (3,8%).

Figura 1.1.59.

Lugar de obtencion de nuevas sustancias psicoactivas en los Ultimos 12 meses entre la poblacién de 15-64
afios que ha consumido nuevas sustancias psicoactivas en los Ultimos 12 meses (%). Espafa, 2017.

A través de internet 3,8

La compre en una tienda especializada

(smart shop o head shop) =

31,7

Me la ofrecieron en una fiesta, en un pub, en un bar

A través de un vendedor (camello) 34,0

20 40 60 80

o

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Policonsumo entre los consumidores de nuevas sustancias psicoactivas

Dentro del colectivo de personas que han consumido nuevas sustancias psicoactivas alguna vez en la vida, el consumo
de otro tipo de sustancias psicoactivas esta mas extendido de lo que esta a nivel general en la poblacion de Espana de
15 a 64 anos.

En el caso del cannabis, la practica totalidad de los que han consumido nuevas sustancias psicoactivas en alguna oca-
sién reconocen haber consumido también cannabis (93,9%). Respecto al tipo de sustancia, se da la misma situacion
entre los consumidores de ketamina y de spice (95,4% y 97,6% es la prevalencia de consumo de cannabis alguna vez
en la vida entre los que han consumido ketamina y spice respectivamente).

En la misma linea, entre la poblacion que ha consumido nuevas sustancias psicoactivas en alguna ocasion, destaca la
elevada prevalencia de la cocaina (polvo y/o base) (el 82,3% de los individuos la ha consumido alguna vez) y de los alu-
cinégenos (el 78,1% declara haberlos consumido). Ambas sustancias tienen una prevalencia mayor entre los consumi-
dores de ketamina que entre los consumidores de spice.

El 100% de los consumidores de ketamina reconoce haber tomado alucindgenos en alguna ocasion, mientras que el
92,6% declara haber, al menos, probado la cocaina (polvo y/o base).

Mas del 65% del colectivo que ha consumido nuevas sustancias psicoactivas reconoce haber tomado anfetaminas o
éxtasis en alguna ocasion (la prevalencia de consumo alguna vez en la vida se sitla en el 68,3% en el caso de las an-
fetaminas y en el 65,3% en el caso del éxtasis). Por su parte, aproximadamente la mitad del grupo ha consumido hip-
nosedantes en alguna ocasion (46,2%).

En coherencia con estas altas prevalencias, el policonsumo esta muy extendido entre la poblacion que ha consumido
nuevas sustancias psicoactivas (91,6%). La totalidad de los que han consumido ketamina declaran haber consumido
cuatro 0 mas sustancia psicoactivas a lo largo de su vida.

Tabla 1.1.86.

Prevalencia de consumo alguna vez en la vida de otras sustancias psicoactivas entre las personas de 15-64
afos que han consumido nuevas sustancias psicoactivas, ketamina o spice alguna vez en la vida (%).
Espanfa, 2017.

Nuevas sustancias psicoactivas Ketamina Spice
Alcohol 99,7 100 100
Tabaco 93,2 93,3 97,7
Anfetaminas/speed 68,3 83,7 75,1
Alucinbgenos 78,1 100,0 70,9
Hipnosedantes con o sin receta 46,2 55,6 46,5
Cannabis 93,9 95,4 97,6
Extasis 65,3 78,5 70,2
Cocaina polvo y/o base 82,3 92,6 85,5

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Figura 1.1.60.

Prevalencia de consumo de cuatro o mas sustancias psicoactivas* alguna vez entre la poblacién de 15 a 64
afios segln se haya consumido en alguna ocasion nuevas sustancias psicoactivas, ketamina o spice (%).
Espafia, 2017.

100
80
60
40
20
0

Muevas sustancias Ketamina Spice

alguna vez en la vida alguna vez en la vida alguna vez en la vida
91,6 100,0 94,3

* Sustancias psicoactivas legales e ilegales: alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables volatiles.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Comparando las prevalencias de consumo de drogas en el plazo temporal del ultimo afio entre el grupo que ha consu-
mido nuevas sustancias psicoactivas en alguna ocasion y el que no, la mayor diferencia se registra en el caso del can-
nabis. El 66,3% de los que han consumido nuevas sustancias alguna vez en la vida reconoce haber consumido esta
sustancia en los 12 meses previos a la realizacion de la encuesta, proporcion que se reduce hasta el 10,4% entre los
que nunca han tomado este tipo de sustancias.

Figura 1.1.61.

Prevalencia de consumo de drogas en los ultimos 12 meses entre las personas de 15-64 afios que han con-
sumido nuevas sustancias psicoactivas alguna vez en la vida frente a los que no han consumido nuevas sus-
tancias psicoactivas. Espana, 2017.

[ | Ha consumido No ha consumido
NSP alguna vez NSP alguna vez
Alcohol 87,4 75,1
Borracheras 61,1 18,1
Borracheras® 41,3 6,6
Binge drinking* 52,0 14,6
Tabaco 83,7 40,4
Hipnosedantes 30,2 10,9
Cannabis 66,3 10,4
Cocaina polvo y/o base 42,6 1,7
Extasis 24,3 0.4
Anfetaminas 19,3 0,3
Alucinégenos 20,9 0,2
0 20 40 60 80 100

* Ultimos 30 dias.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES).
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También se observa que el consumo de alcohol esta mas extendido en el grupo que, al menos, ha probado alguna de
estas nuevas sustancias psicoactivas. El 61,1% de este colectivo declara haberse emborrachado en el ultimo afo, re-
duciéndose estéa proporcion hasta el 18,1% entre los que nunca han consumido nuevas sustancias psicoactivas.

Respecto al ultimo mes, mas de la mitad de este grupo reconoce haber consumido alcohol en atracon (binge drinking)
en este periodo (52,0%), situandose su prevalencia en el 14,6% entre los que no han probado estas nuevas drogas.

En el caso del tabaco, su prevalencia también resulta notablemente superior en este colectivo, de forma que el 83,7%
recuerda haber fumado en el Ultimo ano, reduciéndose esta proporcion a menos de la mitad entre los que nunca han
consumido ninguna de estas nuevas sustancias psicoactivas (40,4%).

Por su parte, la presencia de individuos que han consumido cocaina (polvo y/o base) en el Ultimo afo es superior en
40,9 puntos en el grupo de los que han consumido nuevas sustancias en alguna ocasion (42,6%) que en el grupo de
los que no lo han hecho (1,7%).

Continuando con el consumo de sustancias psicoactivas dentro del plazo temporal del Ultimo afo, entre aquéllos que
han consumido nuevas sustancias psicoactivas en alguna ocasion se observa que ocho de cada diez reconocen haber
consumido alguna sustancia ilegal en los 12 meses previos a la realizacion de la encuesta (78,5%). Esto muestra lo ge-
neralizado que esta el consumo de este tipo de drogas en este grupo.

Figura 1.1.62.

Prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas legales e ilegales en los Ultimos 12 meses en funcion de
haber consumido o no nuevas sustancias psicoactivas alguna vez en la vida (%). Espana, 2017.

Ha consumido nuevas sustancias
psicoactivas alguna vez en la vida

No ha consumido nuevas sustancias
psicoactivas alguna vez en la vida

*

B sustancias legales (alcohol y/o tabaco) M sustancias ilegales | Ninguna sustancia legal e ilegal™

Ha consumido nuevas sustancias psicoactivas

alguna vez en la vida 95,1 78,5 2,9

No ha consumido nuevas sustancias psicoactivas

alguna vez en la vida 81,5 1,2 16,7

* Sustancias ilegales: cannabis, cocaina polvo y/o base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina.

** Alcohol, tabaco, hipnosedantes, cannabis, cocaina polvo, cocaina base, éxtasis, anfetaminas, alucinégenos, heroina, inhalables.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Acciones para resolver el problema de las drogas

Ademas de las prevalencias de consumo, también se ha analizado la opinion acerca de las medidas que pueden ser
efectivas para resolver el problema de las drogas entre los que han consumido nuevas sustancias psicoactivas alguna
vez en la vida y los que no.

En todos los casos, excepto en las medidas relativas a la legalizacion de las drogas, el grado de consenso que existe
acerca de la importancia que tienen esas acciones para intentar solventar el problema de las drogas es menor entre los
que han consumido nuevas sustancias psicoactivas que el que se registra en el resto de la poblacion.

Figura 1.1.63.

Valoracion de diversas acciones como “muy importantes” para resolver el problema de las drogas entre la po-
blacion de 15-64 afios segun haya consumido alguna vez en la vida nuevas sustancias psicoactivas o no (%).
Espafia, 2017.

Educacion sobre las drogas en las escuelas

Tratamiento voluntario a los consumidores
para dejar |la droga

Legalizacién del hachis y la marihuana

Administracion medica de metadona
a los consumidores de heroina

Campanas publicitarias explicando
los riesgos de las drogas

Control policial y de aduanas

Leyes estrictas contra las drogas

Administracion medica de heroina a los consumidores
que han fracasado en otros tratamientos

Tratamiento obligatorio a los consumidores
para dejar la droga

Legalizacién de todas las drogas

M Ha consumido nuevas sustancias psicoactivas alguna vez en la vida ' Nunca ha consumido nuevas sustancias psicoactivas

Legalizacion de todas las drogas 26,0 18,0
Tratamiento obligatorio a los consumidores 44,4 59,9
Leyes estrictas contra las drogas 47,8 79,5
Administracion médica de heroina 50,4 57,5
Legalizacion del hachis y la marihuana 58,6 33,5
Control policial y de aduanas 59,8 83,4
Administracion médica de metadona 63,2 69,2
Campanfias publicitarias 64,5 83,9
Tratamiento voluntario a los consumidores 74,1 82,5
Educacién sobre las drogas en las escuelas 82,5 90,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



En este sentido, aparece una importante discrepancia en cuanto a la importancia que tiene contar con leyes estrictas
contra las drogas pues solo el 47,8% de los que han consumido nuevas sustancias psicoactivas piensa que es una
medida muy importante para resolver el problema de las drogas, mientras que la amplia mayoria de los que nunca ha
consumido estas nuevas sustancias psicoactivas la destacan como una medida relevante (79,5%).

En el caso de la legalizacion, seis de cada diez consumidores defienden la importancia de legalizar el cannabis (58,6%),
reduciéndose esta proporcion hasta el 33,5% entre los que nunca han consumido este tipo de drogas.

Con independencia de que se hayan consumido 0 no nuevas sustancias psicoactivas, la educacion en las escuelas es
la medida que registra un mayor grado de acuerdo en cuanto a su importancia para resolver este problema.

Percepciones y opiniones de la poblacién ante las drogas

Percepcion de riesgo

La percepcion de riesgo contempla en qué medida las personas piensan que determinadas conductas relacionadas
con el consumo de drogas pueden ocasionar problemas. En este sentido, considerar que el consumo de sustancias
psicoactivas conlleva un riesgo y puede ser problematico supone un freno al consumo.

La opinion de la poblacion es generalizada cuando se opina sobre el consumo de las siguientes sustancias: heroina,
GHB, alucindgenos, cocaina y éxtasis. Méas del 95% manifiesta que consumir estas sustancias una vez o menos al
mes, puede producir muchos o bastantes problemas de salud. El porcentaje de poblacion que asocia riesgo al consumo
de estas sustancias se ha visto incrementado en comparacion con el dato de la edicién anterior.

La percepcion de riesgo sigue muy extendida respecto al hecho de fumar un paquete de tabaco diario: el 93% piensa
que realizar dicho consumo produciria muchos o bastantes problemas para la salud. El dato obtenido es el mas alto de
la serie historica, habiendo aumentado 1,4 puntos porcentuales respecto a 2015 y aproximadamente 13 puntos por-
centuales en comparacion con la percepcion del afio 1997.

Respecto al consumo del alcohol, 9 de cada 10 personas piensan que el consumo de 5-6 copas/canas al dia puede
producir muchos problemas a la salud. Evolutivamente, el dato se ha mantenido muy estable durante los Ultimos anos.
Respecto a 2015, la percepcion de riesgo ha aumentado casi 1 punto porcentual, volviendo a niveles similares a los re-
gistrados en el afo 2013.

El consumo de alcohol de manera mas esporadica (consumo 5-6 copas/canas el fin de semana) es percibido como
un riesgo por alrededor de la mitad de la poblacion (49,1%).

En relacion al consumo habitual de cannabis (una vez por semana o mas), la percepcion de riesgo ha aumentado
cerca de 2 puntos porcentuales con respecto al dato obtenido al aho 2015, estableciéndose en 81,5% el porcentaje de
personas que piensan gque consumir cannabis una vez por semana o0 mas produciria bastantes/muchos problemas para
la salud.

Con respecto al consumo esporadico de cannabis (una vez 0 menos al mes), a lo largo de la serie histdrica la percepcion
de riesgo se ha situado entre el 62% y el 70%, a excepcion del dato obtenido en el aho 1999, cuando se registrd el ma-
ximo historico (74,8%). En 2017, el porcentaje de personas que opinan que consumir cannabis una vez 0 menos al
mes ha aumentado 3,6 puntos porcentuales respecto al afio 2015 (66,1% en 2017 frente al 62,5% en 2015).

Alrededor del 80% de la poblacion cree que consumir hipnosedantes una vez por semana o mas conlleva riesgo.
Cuando hablamos de la percepcion de riesgo de consumo de esta sustancia psicoactiva en el tramo temporal de una
vez 0 menos al mes, se establece en 62,1%, volviendo a superar la barrera del 60%, tras dos ediciones consecutivas
situandose por debajo (57,6% en 2013 y 58,0% en 2015).
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Tabla 1.1.87.

Evolucién del riesgo percibido ante diversas conductas de consumo de drogas (porcentaje de poblacién de
15-64 afos que piensa que cada conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas) (%).
Espafia, 1997-2017.

Consumir heroina una vez o menos al mes

97,6 98,5 96,7 97,4 o7, 98,7 97,5 98,0 97,2 97,3 98,5 1,2 0,9

Consumir cocaina una vez o menos al mes

93,5 95,4 93,3 93,1 95 95,8 94,6 94,5 93,8 94,6 97,0 2,4 3,5

Consumir éxtasis una vez o menos al mes

9285 94,6 92,6 92,6 94,4 95,8 94,4 95,4 95,1 94,6 96,5 1.8 4,0

Consumir alucinégenos una vez o menos al me

96 97,4 95,5 96,3 97,1 97,4 96,1 96,6 94,4 96,5 97,8 1,3 1,8

Consumir hipnosedantes una vez por semana o mas

81,4 86,8 84,8 85,4 81,8 79,7 79,7 7ee 78,5 78,8 79,6 0,8 -1,8

Consumir hipnosedantes una vez 0 menos al mes

60,4 70,1 66,7 65,3 62,3 62,2 60,1 62,5 57,6 58,0 62,1 4.1 1,7

Consumir cannabis una vez por semana 0 mas

84 87,6 83,1 79,2 80,8 83,0 81,6 85,5 82,4 79,8 81,5 il -2,5

Consumir cannabis una vez o menos al mes

68,9 74,8 67,9 62,0 64,2 68,5 62,7 69,4 61,2 62,5 66,1 3,6 -2,8

Consumir 5-6 cafias/copas cada dia

89,2 90,7 86,1 83,3 87,3 89,2 91,4 Sl 7 90,7 90,0 90,9 0,9 1,7

Consumir 5-6 cafias/copas el fin de semana

45,6 49,2 44,2 41,8 43,6 46,6 45 49,3 43,5 45,8 49,1 3,3 3,5

Fumar paquete tabaco diario

79,7 82,4 83,6 84,6 87,1 87,1 89,4 89,1 88,7 91,6 93,0 1,4 13,3

Consumir GHB o éxtasis liquido una vez o menos al mes

- - - - - - - 97,8 97,2 96,9 98,2 1.3 -

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

De la misma forma que ocurria con los hipnosedantes, la percepcion de riesgo del consumo de analgésicos opioides
una vez por semana o mas, ronda el 80%.

En segundo lugar, consumir analgésicos opioides una vez 0 menos al mes, puede producir muchos o bastantes pro-
blemas para 7 de cada 10 personas (70,7%).

Finalmente, la percepcion de riesgo de consumir una vez 0 menos al mes sustancias como las anfetaminas o las setas
magicas, también es muy alta (97,7% y 97,0% respectivamente).



Figura 1.1.64.

Riesgo percibido ante el consumo de drogas (porcentaje de poblacién que piensa que cada conducta puede
causar muchos o bastantes problemas). Espafa, 2017.

Tomarse 5 ¢ 6 canas/copas el fin de semana 49,1
Tomar hipnosedantes una vez o menos al mes 62,1
Fumar hachis o marihuana una vez o menos al mes 66,1
Consumir analgésicos opicides una vez o menos al mes 70,7
Tomar hipnosedantes una vez por semana o mas 79,6
Fumar hachis o marihuana una vez por semana o mas 81,5
Consumir analgésicos opioides una vez por semana 0 mas 83,8
Tomarse 5 6 6 canas/copas cada dia 90,9
Fumar un paquete de tabaco diario 93,0
Consumir éxtasis una vez o menos al mes 96,5
Consumir cocaina una vez o menos al mes 97,0
Consumir setas magicas una vez o menos al mes 97,0
Consumir anfetaminas o speed una vez o menos al mes 97,7
Consumir alucindgenos una vez o menos al mes 97,8
Consumir GHB o éxtasis liquido una vez o menos al mes 98,2
Consumir ketamina una vez o menos al mes 98,3
Consumir heroina una vez o menos al mes 98,5
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Consumo diario de tabaco: prevalencia y percepcién de riesgo

A continuacion se analiza la evolucion que ha seguido la prevalencia del consumo diario de tabaco junto con la percep-
cion de riesgo asociada a consumir un paquete de tabaco al dia.

Figura 1.1.65.

Evolucién de la percepcion del riesgo de fumar un paquete de tabaco diario (proporcién de personas que
piensa que esa conducta puede causar muchos o bastantes problemas) y de la prevalencia de consumo
diario de tabaco en la poblacion de 15-64 afos (%). Espafia, 1997-2017.
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1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 215 2017
B Prevalencia de consumo diario de tabaco Riesgo atribuido a fumar un paquete de tabaco diario
1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017

Prevalencia de consumo diario de tabaco 34,9 33,6 35,7 36,7 32,8 29,6 31,8 30,4 30,8 30,8 34,0

Riesgo atribuido a fumar paquete de tabaco diario 79,7 82,4 83,6 84,6 87,1 87,1 89,4 89,1 88,7 91,6 93,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Se observa como a lo largo de la serie histérica, el riesgo asociado al consumo de un paquete de tabaco diario se ha
ido incrementando ano a ano desde 1997, a excepcion del afio 2013, donde el riesgo percibido sufrid un leve retroceso.
A dia de hoy, el 93% de la poblacion considera que el hecho de fumar un paquete al dia supone un gran riesgo.

Sorprendentemente, este aumento en la percepcion de riesgo no parece haber frenado en 2017 el consumo diario de
tabaco, sino que se ha registrado un repunte que habra de ser confirmado en las sucesivas ediciones de la encuesta
EDADES.

Diferencias en la percepcién de riesgo segin sexo

De manera general, la percepcion de riesgo ante el consumo de drogas alcanza proporciones mas elevadas entre las
mujeres que entre los hombres. Comparativamente entre ambos sexos, las diferencias no son significativas respecto al
consumo de ninguna sustancia, a excepcion del consumo de alcohol y de cannabis.

En primer lugar, el cannabis es la sustancia en la que se registra una mayor diferencia entre el riesgo percibido declarado
por hombres y mujeres. En el consumo de cannabis una vez 0 menos al mes, la diferencia entre hombres y mujeres es
de 10 puntos porcentuales (71,1% entre las mujeres frente al 61,1% entre los hombres). Cuando se considera el consumo
mas frecuente de esta sustancia, la diferencia se ve reducida, pero sigue siendo significativa: el 85,3% de las mujeres
piensa que consumir cannabis de manera frecuente produciria bastantes problemas, frente al 77,6% de hombres.

La mayor diferencia entre hombres y mujeres se registra en el riesgo del consumo de alcohol: el 54,2% de las mujeres
opina que tomarse 5 o 6 cahas/copas el fin de semana podria producir un gran riesgo para la salud, frente a un 44,0%
de los hombres, lo que lleva a registrar una diferencia superior a los 10 puntos porcentuales entre la percepcion de
riesgo de ambos sexos.

Figura 1.1.66.

Percepcion del riesgo asociado al consumo de sustancias psicoactivas (porcentaje de poblacién de 15-64
afios que piensa que cada conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas), segun
sexo. Espana, 2017.

| |

Hombres Muijeres
Tomarse 5 ¢ 6 canas/copas el fin de semana 44,0 54,2
Furmnar hachis o marihuana una vez o menos al mes 61,1 71,1
Tomar hipnosedantes una vez o menos al mes 61,9 62,2
Consumir analgésicos opicides una vez o menos al mes 70,1 713
Fumar hachis o marihuana una vez por semana o mas 77,6 85,3
Tomar hipnosedantes una vez por semana o mas 79,4 79,7
Consumir analgésicos opicides una vez por semana o mas 83,1 84,4
Tomarse 5 0 6 canas/copas cada dia 89,0 93,0
Fumar un paquete de tabaco diario 91,8 94,1
Consumir éxtasis una vez o menos al mes 95,5 97,4
Consumir cocaina una vez o menos al mes 96,0 97,9
Consumir setas magicas una vez o menos al mes 96,2 97,9
Consumir anfetaminas o speed una vez o menos al mes 97,0 98,5
Consumir alucindgenos una vez o menos al mes 97,3 98,4
Consumir ketamina una vez o0 menos al mes 97,8 98,7
Consumir GHE o éxtasis liquido una vez o menos al mes 97,8 98,7
Consumir heroina una vez o menos al mes 98,1 98,8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Diferencias en la percepcién de riesgo segun edad

Desde otra perspectiva, también se ha analizado cémo cambia la percepcion de riesgo de consumo, en funcion de la
edad de los individuos.

En términos generales, el tramo de mayor edad (55 a 64 anos) es el que opina, en una mayor proporcion, que el consumo
de sustancias conllevaria un grave problema para la salud. Sélo se identifica una excepcién para el caso de los hipno-
sedantes y los analgésicos opioides. Al ser farmacos cuya prevalencia registra mayor extension en el grupo de mayor
edad, son los jovenes de 15 a 24 anos los que perciben en mayor proporcion (y para cualquiera de las referencias tem-
porales utilizadas) que el consumo de estas sustancias conlleva riesgo para la salud.

A la hora de opinar sobre el riesgo asociado a fumar un paquete de tabaco cada dia, existe un amplio grado de acuerdo
entre todos los grupos de edad: mas del 90% opina que esta conducta es perjudicial para la salud. Algo similar ocurre
con el consumo diario de alcohol, conducta sobre la que, en todos los tramos de edad, al menos 9 de cada 10 per-
sonas opina que puede producir bastantes/muchos problemas para la salud.

También se aprecian diferencias por edad en la percepcion de riesgo del consumo del cannabis. El porcentaje se man-
tiene bastante estable entre los jovenes de 15 a 34 afos, aunque se aprecia un claro incremento segun va avanzando
la edad de las personas, alcanzando el maximo en el tramo de edad de 55 a 64 anos.

Finalmente, el consumo esporadico (una vez 0 menos al mes) de éxtasis, cocaina, heroina, alucindbgenos, GHB, an-
fetaminas, setas magicas y ketamina se percibe como una conducta de riesgo para mas del 95% de las personas,
con independencia de la edad que tengan.

Tabla 1.1.88.

Percepcion del riesgo asociado al consumo de sustancias psicoactivas (porcentaje de poblacion de 15-64
afos que piensa que cada conducta de consumo puede producir muchos o bastantes problemas), segun
edad. Esparnia, 2017.

Total 15-24 afos 25-34 afnos 35-44 afhos 45-54 anos 55-64 afos
Paquete tabaco diario 93,0 93,3 92,6 92,4 92,9 93,8
5-6 copas fin de semana 49,1 49,7 44.4 47,9 49,4 54,5
5-6 copas cada dia 90,9 91,6 90,2 91,4 90,5 91,3
Cannabis una vez 0 menos al mes 66,1 58,9 59,1 64,7 69,4 76,8
Cannabis una vez por semana 0 mas 81,5 77,9 77,7 79,7 83,5 88,0
Hipnosedantes una vez o menos al mes 62,1 60,8 58,4 58,5 55,3 57,9
Hipnosedantes una vez por semana o mas 79,6 82,4 80,1 80,4 77,8 78,0
Analgésicos opioides una vez o menos al mes 70,7 72,9 69,4 71,0 69,3 7
Analgésicos opioides una vez por semana o0 mas 83,8 85,8 84,1 84,0 81,5 84,6
Extasis una vez o menos al mes 96,5 96,0 95,7 95,7 96,9 98,1
Cocaina una vez o0 menos al mes 97,0 96,9 96,1 96,5 97,2 98,3
Heroina una vez o menos al mes 98,5 98,5 98,4 98,5 98,3 98,7
Alucinbgenos una vez o menos al mes 97,8 97,3 97,4 97,7 97,8 98,9
GHB una vez o0 menos al mes 98,2 98,1 98,2 97,9 98,4 98,8
Anfetaminas una vez o0 menos al mes 97,7 97,4 97,3 97,4 97,9 98,8
Setas magicas una vez 0 menos al mes 97,0 96,4 96,1 96,7 97,7 98,2
Ketamina una vez o menos al mes 98,3 98,3 98,2 97,9 98,3 98,7

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Percepcion de disponibilidad

Ademas de conocer el consumo de las sustancias psicoactivas, es importante determinar en qué medida los ciudadanos
consideran que es sencillo 0 no adquirir las mismas.

Asi, atendiendo a la percepcion de disponibilidad, en 2015 se alcanzaron para muchas sustancias las cifras mas bajas
en lo que a percepcion de disponibilidad se refiere, como consecuencia de una tendencia descendente iniciada en
2011. En 2017, han aumentado ligeramente las cifras, no superandose en ningun caso los datos de 2013, pero si re-
gistrandose un ligero repunte respecto a las cifras de 2015.

Figura 1.1.67.

Evolucién de la percepcion de disponibilidad de drogas (conseguirlas en 24 horas es relativamente facil/muy
facil), entre la poblacién de 15-64 afios de edad (%). Espafa, 1995-2017.
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1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
M cannabis Extasis M Cocana M Herona M Alucinégenos (LSD) GHB o éxtasis liquido
B Anfetaminas o speed M sotas magicas Ketamina Hipnosedantes con receta | Hipnosedantes sin receta

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Cannabis 50,3 52,1 51,8 59,5 59,2 66,2 59,8 69,6 67,0 64,6 64,3 63,3
Extasis 41,1 40,9 39,9 48,2 46,1 49,7 43,8 51,9 45,6 32,7 28,5 30,6
Cocaina 39,5 39,2 39,9 46,7 46,5 53,3 43,8 56,7 54,4 46,9 42,0 42,3
Heroina 37,0 36,2 37,2 41,2 39,2 43,4 39,5 44,7 44,9 31,6 27,4 30,3
Alucinbgenos 37,1 37,0 37,2 42,7 40,0 44,8 40,2 48,7 45,4 33,0 28,7 31,4
GHB o éxtasis liquido - - - - - - - - - 27,5 24,2 25,9
Anfetaminas o speed - - - - - - - - - 32,6 29,2 30,5
Setas méagicas - - - - - - - - - 27,7 24,7 26,6
Ketamina - - - - - - - - - 26,2 23,0 25,4
Hipnosedantes con receta - - - - - - - - - - 58,1 58,5
Hipnosedantes sin receta - - - - - - - - - - 31,9 32,8

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Observando las diferentes sustancias, el cannabis destaca sobre el resto de sustancias en lo que a accesibilidad se re-
fiere. El 63,3% declara que le seria facil o muy facil conseguir esta sustancia en 24 horas, proporcion muy similar a la
que se registrd en 2015 (64,3%). Desde 2009 viene registrandose un ligero descenso en la percepcion de disponibilidad
de esta sustancia aunque se mantiene mas de 10 puntos por encima de la cifra que se manejaba antes del 2000 (51,8%
en 1999).
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Por detras del cannabis, la cocaina es la sustancia ilegal que mas personas perciben como facil o muy facil de obtener
en 24 horas (42,3%). En términos evolutivos, se observa como este indicador ha ido descendiendo desde 2011, obte-
niéndose en 2015 y 2017 una percepcion de disponibilidad de esta sustancia muy similar a la que se registraba a finales
de los noventa (39,9% en 1999).

Alucindégenos, éxtasis, anfetaminas y heroina registran niveles de disponibilidad percibida similares y entre el 30% y
32% (3 de cada 10 individuos consideran que podrian adquirir estas sustancias de forma facil o muy facil en 24 horas).

Por su parte, las setas magicas, el GHB y la ketamina son las drogas que se perciben como mas dificiles de obtener
con una percepcion de disponibilidad que oscila entre el 25 y el 27%.

En relacion con las sustancias legales, el 58,5% de los individuos de 15 a 64 anos reconoce que le resultaria sencillo
conseguir una receta médica con la que poder adquirir hipnosedantes en 24 horas, proporcidon muy similar a la que se
registraba en 2015 (58,1%). Cuando se trata de conseguir hipnosedantes sin receta médica, la percepcion de dispo-
nibilidad disminuye hasta el 32,8%, porcentaje también similar al de 2015 (31,9%)).

En esta edicion del estudio se ha incluido por primera vez una pregunta para conocer la impresion acerca de lo facil o
dificil que puede ser adquirir analgésicos opioides con receta y sin receta en un corto plazo de tiempo. Asi, mas de la
mitad de la poblacion reconoce que le seria facil conseguir una receta con la que poder adquirir analgésicos opioides
(563,7%). Esta proporcion se reduce en 23,3 puntos si no se puede contar con receta médica (30,4%).

Percepcion de la importancia del problema
de consumo de drogas y visibilidad del problema

En 2017 continda la tendencia descendente iniciada en 2007 acerca de la importancia que tiene el problema de las
drogas ilegales en el lugar de residencia, alcanzandose en esta ocasion el minimo de la serie historica (35,1% de la po-
blacion opina que el problema de la drogas ilegales es muy importante).

Tabla 1.1.89.

Evolucién de la importancia concedida por la poblacion de 15-64 anos al problema de las drogas ilegales en
el lugar donde vive (%). Espafia, 1997-2017.

Diferencia
1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017  2017-2015

Nada importante 19,6 22,3 19,1 20,9 14,8 20,5 20,4 27,5 23,0 26,0 24,9 -11
Algo importante 28,1 32,1 34,3 34,3 27,9 29,7 30,7 32,5 37,8 37,7 40,0 2,3
Muy importante 46,4 37,3 39,3 36,3 52,0 49,8 48,9 40,0 39,2 36,3 35,1 =2

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espafia (EDADES)..

En relacion a la visibilidad que tienen ciertas escenas relacionadas con el consumo de drogas, se registra una situacion
similar a la ya descrita para la percepcion de disponibilidad.

En linea con la tendencia descendente que histéricamente ha mostrado esta visibilidad, en 2015 se alcanzé el minimo
de la serie para todas las escenas propuestas. Este 2017 se han mantenido los niveles bajos, sin superar las cifras re-
gistradas en 2013, aunque observandose un leve repunte respecto a los datos de 2015. Este repunte adquiere cierta
relevancia en el caso de ver a personas fumando porros (45,1% en 2015y 51,2% en 2017) y a personas borrachas
(82,7% en 2015y 38,1% en 2017) en el lugar donde vive. Asimismo, ver a gente haciendo botellén (38,3% en 2017)
junto con las dos escenas anteriores son las que se refieren como visibles por una mayor proporcion de la poblacion.

Las escenas relacionadas con la inyeccion de drogas (encontrarse a personas inyectandose drogas vy jeringuillas en el
suelo) tienen una presencia muy residual en la actualidad y la proporcion de personas que se encuentran frecuentemente
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con esas situaciones en el lugar donde viven no alcanza el 2%. Historicamente se ha visto reducida de forma destacada
la visibilidad de ambas escenas, mucho mas frecuentes a finales de los noventa y comienzos de la década de los 2000.

De igual modo, observar a personas drogadas caidas en el suelo o ver a personas inhalando o aspirando drogas en
papel de aluminio son situaciones que también han perdido mucha visibilidad a lo largo de las distintas ediciones del
estudio, siendo ahora muy poco frecuentes. En 2017, sélo el 3,1% de la poblacion reconoce haber visto de forma fre-
cuente en el lugar donde vive a personas drogadas caidas en el suelo y sélo el 2,1% declara haber visto a personas in-
halando drogas.

La visibilidad de vendedores ofreciendo drogas ha tenido una evolucion mas irregular. En 2009 alcanzé el maximo de la
serie historica (13,5%), descendiendo desde entonces hasta alcanzar en 2015 la cifra mas baja (7,3%) y registrar un re-
punte de 2,8 puntos porcentuales en 2017 (10,1%).

Figura 1.1.68.

Evolucién de la visibilidad en el entorno cercano de algunas situaciones relacionadas con el uso de drogas
ilegales (porcentaje de la poblacion de 15-64 afios que se encuentra frecuente o muy frecuente cada situacion
en el lugar donde vive). Espana, 1995-2017.
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0
1985 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2008 2011 2013 2015 2007
[ | Jeringuillas en el suelo Personas inyectandose drogas B Personas inhalando o aspirando drogas en papel de aluminio (fumando chinos)
M Personas drogadas caidas en el suelo B Vendedores que ofrecen drogas Personas esnifando drogas por la nariz
1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Jeringuillas en el suelo 17,3 15,2 10,7 8,4 8,5 5,7 4,2 3,8 2,9 2,0 1,1 1,7
Personas inyectandose drogas 10,7 9,9 7,3 5,9 65 4,3 2,8 2,9 2,1 1,3 0,8 1,2

Personas inhalando o aspirando drogas

en papel de aluminio (fumando chinos) 10,6 9,2 8,5 6,1 6,2 6,1 4,6 4,4 3,3 2,4 1,6 2,1

Personas drogadas caidas en el suelo 12,3 11,56 9,7 8,7 7,8 7,4 5,6 6,2 5,2 3,8 2,6 3,1

Vendedores que ofrecen drogas 11,4 10 8,6 8,8 8,2 10,1 10,2 13,5 10,7 9,4 7,3 10,1
Personas esnifando drogas por la nariz - - - - - - 11,6 10,4 8,6 7,9 6,1 7,5
Personas fumando porros - - - - - - - - - 52,9 451 51,2
Personas haciendo botellén - - - - - - - - - 42,4 34,9 38,3
Personas borrachas - - - - - - - - - - 32,7 38,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Valoracién de la importancia de diversas acciones
para intentar resolver el problema de las drogas

Propuestas una serie de acciones para solventar el problema del consumo de drogas entre la poblacion, la medida que
cuenta con una mayor grado de apoyo es la educacion en las escuelas, ya que el 90% de la poblacion piensa que
esta medida es muy importante para resolver el problema de las drogas en nuestro pais. A lo largo de la serie historica,
esta accion siempre ha sido la que ha contado con un mayor nimero de apoyos.

Las campafas publicitarias, son la segunda accion mas apoyada para solucionar el problema del consumo de drogas
entre la poblacion. Respecto al afio 2015, esta medida ha ganado adeptos, incrementando alrededor de 3 puntos por-
centuales (80,7% en 2015 frente a 83,6% en esta edicion).

Figura 1.1.69.

Evolucién de la valoracion como “muy importantes” de diversas acciones para resolver el problema de las
drogas entre la poblacion de 15-64 afios (%). Espafa, 1995-2017.
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1985 1997 1998 2001 2003 2006 2007 2009 2011 2013 2016 2017
M Educacion en las escuelas M Tratamiento voluntario a consumidores Il Control policial y aduanero Campahas publicitarias
[ | Leyes estrictas contra las drogas Administracion médica de metadona Ml Tratamiento obligatorio a consumidores

Administracion médica de heroina [l Legalizacion de cannabis [ | Legalizacion de todas las drogas

1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017
Educacion en las escuelas 94,3 93,1 91,8 89,4 89,5 88,8 90,6 90,4 91,8 90,4 90,8 90,0

Tratamiento voluntario a consumidores 86,3 87,1 84,8 81,6 82,7 82,4 83,2 85,1 84,9 83,2 83,8 82,3

Control policial y aduanero 85,8 83,7 82,1 80,5 78,8 79,8 83,3 84,7 84,2 81,2 80,4 83,1
Campanas publicitarias 84,5 81,5 79,8 77,6 75,6 77,7 79,1 77,7 81 78,7 80,7 83,6
Leyes estrictas contra las drogas 79,3 77 76,9 785/ 73,2 75,8 77,9 80,6 80,3 76,6 74,9 79,1
Administracion médica de metadona 63,8 62,9 67,5 66,6 67,1 68,4 66,8 65,8 72,4 69,3 69,3 69,1

Tratamiento obligatorio a consumidores 56,2 57,2 57,9 62,8 59,7 58,2 56,3 57,2 65,7 59,9 59,4 59,8

Administracion médica de heroina 43,3 47,5 53,9 58,2 59,3 59,9 52,8 48,9 60,2 59,1 58,1 57,3
Legalizacion de cannabis 27,3 30,2 33,3 38,5 37,1 35,2 23,4 29,6 32,7 33,1 37,4 33,8
Legalizacion de todas las drogas 19,8 21,5 24,6 27,1 23,5 21,4 16,6 15,6 20,9 19,6 21,0 18,1

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Otras acciones que también son consideradas como muy importantes para resolver el problema de las drogas por una
gran parte de la poblacion (mas del 80%) son el control policial y aduanero y el tratamiento voluntario a los consumi-
dores (83,1% y 82,3%, respectivamente).

El establecimiento de leyes estrictas contra las drogas es la medida para la que se ha registrado un mayor incremento
respecto a la edicion anterior: 8 de cada 10 personas (79,1%) la consideran muy importante en 2017 frente al 74,9%
obtenido en el afio 2015.

Finalmente, las acciones relacionadas con la legalizacion parecen ser importantes para una menor proporcion de la po-
blacion. El 33,8% de los individuos piensa que la legalizacion del cannabis seria una solucion importante para resolver
el problema de las drogas, registrandose un porcentaje bastante inferior cuando se pregunta sobre la opcidn de legalizar
todas las drogas (18,1%).

Ambas medidas de legalizacion se encuentran mas extendidas entre los hombres, en especial la referente a la legali-
zacion del cannabis. Por edad, es el tramo de edad de 35 a 44 anos, el que mas apoya estas dos medidas como la
solucién al problema de las drogas.

La consideracion de que la legalizacion de todas las drogas es muy importante para resolver el problema de las drogas
recibe apoyo minoritario y cuenta con una menor proporcion que la relativa a la legalizacion del cannabis.

Figura 1.1.70.

Porcentaje de personas de 15 a 64 afos que valoran como “muy importante” la legalizacién del cannabis y la
legalizacién de todas las drogas para resolver el problema de las drogas, segun sexo y edad (%). Espana, 2017.

50

15-24 afios  25-34 afios  35-44 afios  45-54 afios  55-64 afios | 15-24 afios  25-34 afios  35-44 afios  45-54 afios  55-64 afios

Legalizacidn del cannabis Legalizacion de todas las drogas

W ota M Hombres M Mujeres

Total Hombres Mujeres
Legalizacion del cannabis 15-24 afos 34,6 37,9 31,2
25-34 anos 34,8 39,1 30,3
35-44 anos 36,0 38,7 33,2
45-54 anos 34,5 36,9 32,1
55-64 afos 28,4 29,0 27,8
Legalizacion de todas las drogas 15-24 anos 17,6 17,4 17,8
25-34 afnos 17,3 18,1 16,5
35-44 afos 19,1 19,3 18,8
45-54 anos 19,1 18,7 19,4
55-64 anos 16,9 17,2 16,6

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).
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Percepcion sobre el estado de salud

Analizando la percepcion que tienen los propios individuos acerca de su estado de salud, tal y como cabia esperar, a
medida que aumenta la edad disminuye la proporcion de personas que consideran que su estado de salud es bueno o
muy bueno. A partir de los 45 afnos, y especialmente a partir de los 60 afios de edad, se hace mas relevante la presencia
de aquéllos que consideran su estado de salud mejorable. Ello se observa tanto en hombres como en mujeres. A partir
de los 45 afos y entre las mujeres, se registra menor proporcion de personas que consideran su estado de salud bueno

0 muy bueno.

Figura 1.1.71.

Percepcion del estado de salud (muy bueno y bueno) de la poblacion de 15-64 afos, segun sexo y edad (%).
Espafa, 2017.
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FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Si se analiza la percepcion sobre el estado de salud en los diferentes grupos de edad y en funcion de determinadas
pautas de consumo, se observa que, entre los mas jovenes, es decir, en el grupo de 15 a 34 anos, el hecho de haber
consumido alcohol en atracon (binge drinking), tabaco o cannabis en el Ultimo mes no interfiere apenas en la percepcion
propia de su salud. Asi, mas del 90% de los mismos consideran satisfactoria su salud con independencia de haber
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consumido o no esas sustancias. Por el contrario, si se aprecia una diferencia sustancial en la manera en que se percibe
la salud propia en funcion de los hipnosedantes (el 96,1% de los que no los consumieron en los ultimos 30 dias con-
sidera que goza de buena salud, reduciéndose esta proporcion hasta el 75,2% entre los que si lo hicieron). Igualmente,
entre los que han consumido cocaina en los Ultimos 30 dias, la autopercepcion de buena salud esta menos extendida
que entre los que no han realizado dicho consumo (83,5% frente a 95,5%).

En el grupo de 35 a 44 afos, las discrepancias sobre el estado de salud sélo superan el 5% en el caso del consumo
de hipnosedantes (cerca de 7 de cada 10 de los que han consumido hipnosedantes consideran su estado de salud
bueno o muy bueno, elevandose esta proporcion a 9 de cada 10 en el caso de los que no los han consumido en el
Ultimo mes).

Para el intervalo de 45 a 54 afios, aquéllos que consumieron tabaco o cannabis refieren en menor proporcion gozar de
buena salud (en el caso de tabaco 77,1% de los que fumaron en el Ultimo mes estan satisfechos con su estado de
salud, elevandose esta proporcion hasta el 83,5% en el caso de los no fumadores; en el caso del cannabis el 74,3% de
los que lo han consumido consideran bueno su estado de salud frente al 81,1% de los que no lo han consumido). En
el caso de los hipnosedantes esta diferencia se hace mucho mas evidente, reduciéndose en 35,6 puntos porcentuales
el porcentaje de los que perciben su estado de salud como bueno o muy bueno (84,3% de los que no los han consumido
y 48,7% de los que si lo han hecho).

Entre los mayores de 54 afos, los que han consumido alcohol en atracén en el Ultimo mes tienen una vision mas
positiva de su salud que los que no lo hicieron (73,6% frente a 68,6%). Por el contrario, solo el 46,9% de los que han
tomado hipnosedantes cree que disfruta de un buen estado de salud, elevandose esta presencia hasta el 72,4% entre
los que no lo han hecho.

Tabla 1.1.90.

Percepcion del estado de salud entre la poblacion de 15-64 afios segun se hayan consumido sustancias psi-
coactivas en los Ultimos 30 dias o no (porcentajes fila). Espafa, 2017.

Ha hecho binge drinking S| 95,9 4.1 91,9 8,1 78,2 21,8 73,6 26,4
NO 95,2 4,8 90,1 9,9 80,7 19,3 68,6 31,4
Ha consumido tabaco S| 93,4 6,6 87,7 12,3 77,1 22,9 69,9 30,1
NO 96,6 34 92,2 7,8 83,5 16,5 68,6 31,4
Ha consumido hipnosedantes Sl 75,2 24,8 68,4 31,6 48,7 51,3 46,9 53,1
NO 96,1 3,9 91,9 8,1 84,3 15,7 72,4 27,6
Ha consumido cannabis Sl 92,3 7,7 87,5 12,5 74,3 25,7 65,5 34,5
NO 95,9 41 90,7 9,3 81,1 18,9 69,2 30,8
Ha consumido cocaina Sl 83,5 16,5 = = = = = =
NO 95,5 4,5 - - - - - -

Nota: se excluyen de la tabla los grupos con menor base muestral.

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).



Problemas derivados del consumo de drogas y prevalencia de problemas médicos

Se presentan algunos de los problemas que las personas de 15 a 34 afios han experimentado alguna vez en su vida
debido al consumo de medicamentos, alcohol u otras drogas.

De manera general, se observa que casi todos los problemas se encuentran mas extendidos entre los grupos de per-
sonas que han consumido algun tipo de sustancia psicoactiva con respecto a la poblacién general, registrando en la
mayoria de los casos los porcentajes mas altos en los consumidores de las drogas con menor prevalencia: cocaina,
éxtasis, anfetaminas y alucindégenos.

Tabla 1.1.91.

Problemas sufridos alguna vez en la vida a causa del consumo de medicamentos, alcohol u otras drogas
entre las personas de 15-34 afos. Total y segun sustancia consumida (%). Espafia, 2017.

Peleas o problemas con familiares, amigos,

companeros o vecinos 3,4 4,6 8,9 6,6 14,5 11,3 27,6 22,9 29,7 37,6
Problemas de salud fisica 1,6 1,8 3,3 2,9 12,6 3,7 13,3 8,8 10,1 11,9
Problemas psicoldgicos o psiquiatricos 1,2 158 2,5 2,5 13,9 4,0 15,9 11,1 10,2 12,9
Accidentes de trafico 0,7 1,0 1,7 1,5 4,2 2,6 8,1 8,5 1,8 538
Problemas laborales 0,4 0,4 0,7 0,7 5,7 1,3 55 4,5 4,9 4,8
Problemas econémicos 1,0 1,3 2,7 2,3 71 4,0 10,8 18,7 6,3 13,7
Problemas con la policia o la ley 1,3 1,7 3,8 3,2 7,2 5,6 21,0 16,1 11,6 20,4

Relaciones sexuales que en otras circunstancias

no hubiera mantenido 1,2 1,8 3,7 1,9 4,6 2,9 11,6 7,2 9,0 10,4

Relaciones sexuales sin proteccion 1,4 1,9 4,2 2,4 4,6 4,1 12,9 6,3 14,7 14,0

FUENTE: OEDA. Encuesta sobre Alcohol y Drogas en Espana (EDADES).

Los problemas de indole personal (peleas o problemas con familiares, amigos, compaferos o vecinos) son los mas
habituales tanto entre la poblacion general como entre los consumidores de cada una de las diferentes sustancias. El
3,4% de la poblacion de 15 a 34 anos ha sufrido este tipo de problemas alguna vez en su vida. Este porcentaje se in-
crementa segun el tipo de sustancia que consumen hasta alcanzar casi un 38% entre los que han consumido aluciné-
genos en el dltimo ano. Cabe destacar también que el 14,5% de los consumidores habituales de hipnosedantes y el
11,3% de los consumidores habituales de cannabis ha sufrido alguna vez en su vida problemas de este tipo.

Entre los que han consumido cannabis en los Ultimos 30 dias, el 5,6% refiere haber tenido problemas con la policia o
la ley, dato que se ha visto reducido respecto al 9,1% registrado en 2015.

Por otro lado, entre las personas que en los Ultimos 30 dias consumieron hipnosedantes, ademas de las peleas o pro-
blemas con familiares o amigos (14,5%), destacan los problemas psicoldgicos (13,9%) vy los problemas relacionados
con la salud fisica (12,6%).



Cuando se considera la poblacion que refiere haber consumido cocaina en el Ultimo ano, ademas del 27,6% que reco-
noce haber tenido problemas con familiares/comparneros/amigos, el 21,0% declara haber tenido problemas con la
policia o la ley. En porcentaje, le siguen los problemas psicoldgicos o psiquiatricos (15,9%) y los problemas de salud
fisica (13,3%).

Ademaés de los problemas familiares (22,9%) y los problemas con la ley (16,1%) entre los que han consumido éxtasis
en ultimo ano, destacan los problemas econémicos (13,7%).

De igual manera que para el consumo de cocaina, los problemas con la ley también son el segundo problema con mas
peso (tras los problemas familiares/comparneros/amigos) para aquéllos que consumieron alucindégenos en los ultimos
12 meses (20%).

Finalmente, entre los consumidores de anfetaminas en los Ultimos 12 meses, ademas de los problemas habituales en
los que coinciden con los consumidores del resto de sustancias, cabe destacar el 15% (14,7%) que declara haber
tenido relaciones sexuales sin proteccion debido al consumo de las drogas.
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