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1. Introducción

Diversos estudios emṕıricos han documentado un patrón común de iniciación al con-
sumo de drogas que comienza con las drogas sociales, tabaco y alcohol, seguido por ma-
rihuana y luego por otras drogas más duras. Este comportamiento puede ser explicado
por efectos causales (es decir, la hipótesis de puerta de entrada) o por caracteŕısticas no
observables que hacen al individuo más propenso al consumo de drogas (es decir, hetero-
geneidad no observada).

La hipótesis de puerta de entrada o escalonamiento afirma que el consumo de una droga
blanda incrementa la probabilidad de consumir más adelante otra droga, probablemente
más dañina, y esta probabilidad aumenta con la frecuencia de consumo (respuesta a la
dosis) (Bretteville-Jensen et al., 2005). Esta hipótesis ha influido en la formulación de
poĺıticas antidrogas en numerosos páıses.

Sin embargo, el consumo previo y la correlación son condiciones necesarias pero no
suficientes para establecer causalidad. La correlación puede ser espuria reflejando terceros
factores que podŕıan influir en el consumo de varias drogas diferentes, como la propensión
individual al consumo y la accesibilidad (Bretteville-Jensen et al., 2005). Las diferencias
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en estas dos caracteŕısticas brindan una explicación alternativa que no fundamenta el
comportamiento observado en una relación causal, que tiene implicancias diferentes en lo
que respecta al diseño de poĺıticas (Bretteville-Jensen y Jacobi, 2008).

El objetivo de esta investigación es testear, para Argentina, la hipótesis de escalo-
namiento desde drogas sociales hacia drogas ilegales, siendo la marihuana la primera de
ellas. Se utilizará la información que brinda la Encuesta Nacional de Prevalencia de Con-
sumo de Sustancias Psicoactivas (ENPreCoSP, INDEC) del 2011. Los resultados sugieren
que la condición de fumador y bebedor aumenta la probabilidad de consumir marihuana.
Además, el consumo a edades tempranas de drogas legales aumenta la probabilidad de
consumir drogas ilegales.

Este trabajo está organizado de la siguiente manera: en la Sección 2 se resume la
literatura que relaciona el paso del consumo de drogas blandas hacia drogas duras. En
la Sección 3 se describe los datos utilizados en el análisis emṕırico. En la Sección 4 se
explica la metodoloǵıa y la estrategia emṕırica adoptada. Los resultados son expuestos en
la Sección 5. En la Sección 6 se incluye la discusión de las implicancias de poĺıtica y en la
Sección 7 se presentan las conclusiones.

2. Antecedentes

En muchos páıses se ha observado un patrón secuencial en la iniciación al consumo
de drogas, empezando por las drogas sociales y moviéndose hacia el consumo de drogas
iĺıcitas, generalmente más duras. La literaura reconoce a Kandel (1975) como la primera
investigadora en observar la secuencia sistemática en el uso de sustancias psicoactivas y
desarrollar la teoŕıa de puerta de entrada. De acuerdo a esta autora, el consumo de tabaco
y alcohol es previo al de marihuana, y éste es anterior al de drogas duras como cocáına
y LSD. Cabe destacar que esto no implica que todo fumador o consumidor de alcohol
consuma marihuana, ni que todos los consumidores de marihuana hayan consumido pre-
viamente alguna de las drogas sociales. Simplemente sostiene que es más probable que los
consumidores de drogas legales usen subsecuentemente marihuana que aquellos que no las
consumen.

Pudney (2003) señala tres mecanismos que podŕıan sentar las bases para un efecto
puerta de entrada o escalonamiento en consumo: el consumo de drogas blandas puede
crear una necesidad psicológica o fisiológica de experiencias narcóticas más fuertes; el
hecho de obtener y consumir drogas blandas puede poner al consumidor en contacto con
proveedores y consumidores de drogas más duras con quienes, de otra manera, no se
hubiera relacionado; la no percepción de los efectos dañinos que genera el consumo de
drogas blandas podŕıa dar lugar a una subestimación de los efectos que sobre la salud
tienen las drogas más pesadas, por lo que las recomendaciones en contra del uso de
sustancias iĺıcitas se vuelven menos persuasivas.

Bretteville-Jensen et al. (2005) argumentan que cuando un individuo consume una
droga por primera vez es como si hubiera cruzado un umbral, y esta acción hace que
sea menos costoso progresar hacia el consumo de otras drogas. En este caso, el efecto
causal tendŕıa lugar por una reducción de costos ocasionada por el consumo inicial de
drogas en cada etapa. Pacula (1997) propone otra justificación del efecto causal impĺıcito
en la hipótesis de puerta de entrada sugiriendo que el consumo pasado de cualquier droga
incrementa la utilidad marginal de consumir dicha droga y cualquier otra.

Por otro lado, en lo que respecta a terceros factores que podŕıan justificar la secuencia
temporal se encuentran la propensión al consumo de drogas y la accesibilidad. Estas
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constituyen dos hipótesis que han sido sugeridas como explicaciones alternativas de la
progresión en el uso de drogas, que no descansan en una relación causal, y que postulan que
la correlación observada podŕıa ser espuria y consecuencia de heterogeneidad individual
no observada (Bretteville-Jensen et al., 2005).

La propensión hace referencia a caracteŕısticas personales que hacen que el individuo
tenga una predisposición o inclinación hacia comportamientos no deseados. Considera
que el consumo excesivo de drogas es una más de las posibles respuestas conductuales no
deseadas ante entornos vulnerables o experiencias personales traumáticas, por lo que no
podŕıa haber un v́ınculo causal entre el consumo de drogas blandas y duras que explique
la secuencia observada en consumos, sino que esta correlación respondeŕıa a las diferencias
en caracteŕısticas no observadas de los individuos. Por ejemplo, Degenhardt et al. (2010)
provee evidencia que sugiere que la edad de inicio y el grado de exposición a drogas son los
predictores más importantes del escalonamiento en consumos. Por su parte, Otten et al.
(2017) enfatizan la influencia de los amigos, Bretteville-Jensen et al. (2005), Bretteville-
Jensen y Jacobi (2008), Melberg et al. (2010) analizan la influencia de entornos familiares
y escolares conflictivos.

La accesibilidad se refiere a la habilidad f́ısica, a la aceptación cultural, a la legislación
sobre drogas prevalecientes y a la asequibilidad (relativa tanto al ingreso del individuo
como al precio de las sustancias psicoactivas) que afecta tanto los costos monetarios como
los no monetarios del consumo de drogas (Bretteville-Jensen et al., 2005; Bretteville-
Jensen y Jacobi, 2008). En este, sentido, se afirma que las personas pueden comenzar a
consumir tabaco y alcohol previo al consumo de marihuana simplemente porque estos son
más accesibles.

No hay evidencia contundente respecto de si la secuencia en la iniciación al consumo
de drogas se debe a un efecto causal del consumo temprano de drogas que incentiva o
promueve la progresión en el uso de otras, o se debe a la influencia de terceras variables
como la propensión al uso de drogas y la accesibilidad (heterogeneidad no observada).

Pacula (1997), Beenstock y Rahav (2002), Bretteville-Jensen et al. (2005), Fergusson
et al. (2006), Bretteville-Jensen y Jacobi (2008) y Melberg et al. (2010), entre otros,
reportan evidencia de efecto causal o puerta de entrada en el consumo de drogas mientras
que van Ours (2003), Pudney (2003), Degenhardt et al. (2010) y Deza (2015) encuentran
un v́ınculo débil o no encuentran evidencia de relación causal entre consumos.

Beenstock y Rahav (2002) utilizando diferentes estrategias econométricas y datos para
Israel encuentran evidencia que indica que el consumo de cigarrillo causa el consumo de
marihuana.

Los resultados de la investigación llevada adelante por Bretteville-Jensen et al. (2005)
con datos de Oslo dan cuenta de la existencia de efectos puerta de entrada en el uso
de drogas, pero estos efectos se reducen sustancialmente, aunque no desaparecen, si las
estimaciones tienen en cuenta la heterogeneidad no observada. Estos autores encuentran
que el alcohol es la puerta de entrada hacia el consumo de marihuana, la marihuana hacia
las anfetaminas y éstas hacia la cocáına. Similares resultados obtienen van Ours (2003) y
Pudney (2003).

Fergusson et al. (2006) encuentran evidencia que sostiene que el incremento en el uso
de marihuana está asociado con el incremento en el uso, abuso/dependencia y diversidad
en el uso de otras drogas iĺıcitas, aún luego de controlar por caracteŕısticas observadas y
no observadas. La fortaleza de las asociaciones entre marihuana y otras drogas más duras
disminuye considerablemente con la edad.

Bretteville-Jensen y Jacobi (2008) estudian la influencia del consumo previo de ma-
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rihuana, la propensión y la accesibilidad en la probabilidad de consumo de drogas duras
con información de una muestra representativa de adultos jóvenes noruegos y encuentran
que los tres factores importan, aunque domina el primero y le sigue en importancia el
tercero.

Melberg et al. (2010) sostienen que la heterogeneidad no observada es crucial para
entender la secuencia temporal en el consumo de drogas. Sus resultados evidencian que
el efecto puerta de entrada es estad́ısticamente significativo para un subgrupo de jóvenes
problemáticos. Dentro de este grupo, el riesgo de progresar en el consumo de drogas se
duplica si previamente consumieron marihuana. Sin embargo, para el resto de los jóvenes,
la relación, si bien sigue siendo significativa, es más débil.

Deza (2015) encuentra un efecto puerta de entrada modesto desde el alcohol hacia el
uso posterior de marihuana y drogas duras, y desde la marihuana hacia el consumo futuro
de drogas más dañinas, y este efecto disminuye con la edad. Adicionalmente, encuentra
evidencia de que ambos tipos de drogas son complementarias en utilidad, esto es, consumir
simultáneamente alcohol y marihuana produce más utilidad que la suma de las utilidades
derivadas de consumir solo alcohol y solo marihuana.

Otten et al. (2017) concluyen que la disponibilidad y selección de amigos que consumen
sustancias contribuye parcialmente a la progresión, desde la adolescencia hacia la adultez,
en el consumo de drogas iĺıcitas potencialmente más gratificantes y perjudiciales.

Degenhardt et al. (2010) analizaron el uso de drogas en 17 páıses alrededor del mundo
con el objetivo de evaluar en qué medida la iniciación al consumo de drogas sigue un patrón
consistente entre páıses. Sus resultados ponen en evidencia que cuando la accesibilidad
y/o los factores actitudinales juegan algún papel en el orden en que se inicia el consumo
de sustancias, la sustancia que oficia de puerta de entrada puede diferir entre páıses,
dependiendo de las tasas de prevalencias de esa sustancia en relación a otras. Encuentran
que el consumo de alcohol y tabaco estaŕıa fuertemente asociado con el consumo posterior
de drogas en páıses en los que el consumo de estas drogas sociales es alto, mientras que
la iniciación al consumo de marihuana estaŕıa fuertemente asociada con el subsecuente
consumo o uso de otras drogas iĺıcitas en páıses con menores tasas de consumo de canabis.

Hasta donde se tiene conocimiento, no hay investigaciones económicas que hayan es-
tudiado la progresión en el consumo de drogas a partir de datos de Argentina.

3. Datos

En esta investigación se utiliza la información de la Encuesta Nacional de Prevalencia
de Consumo de Sustancias Psicoactivas (ENPreCoSP) de Argentina realizada por IN-
DEC en el año 2011. Esta encuesta provee información relacionada con el consumo de
sustancias psicoactivas y su accesibilidad junto con información socio-económica (edad,
género, educación, ingreso, salud, caracteŕısticas de la vivienda, entre otras variables) de
una muestra aleatoria de alrededor de 31,500 individuos de entre 18 y 65 años de edad. Se
trata de información auto-reportada por consumidores y no consumidores y que tiene re-
presentatividad nacional, regional y provincial. La información que brinda la ENPreCoSP
permite estudiar la relación entre la edad de inicio de consumo y el consumo de drogas
legales, tales como el alcohol y el cigarrillo, con el consumo de drogas ilegales como la
marihuana.

El 49.5 % de los individuos encuestados son hombres, la edad promedio es de 37 años,
el 58 % ha terminado algún nivel educativo y solo el 2 % habita en viviendas precarias.
Más del 80 % de la muestra declara gozar de un estado de salud bueno o muy bueno.
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En relación al consumo de sustancias psicoactivas, el 29 % fuma y lo ha hecho en 30
d́ıas previos a la encuesta, el 24 % es ex fumador y el 47 % nunca ha probado un cigarrillo.
A su vez, el 27 % de los fumadores puede considerarse como fumador severo, es decir
aquella persona que fuma más de 15 cigarrillos por d́ıa. La edad de inicio promedio de los
fumadores es de casi 17 años. Por otra parte, el 50 % declara consumir alcohol habiendo
iniciado su consumo pasado los 17 años y el 19 % tiene un consumo excesivo de alcohol. 4

La tasa de prevalencia de consumo de marihuana es del 10,6 % y la de cocáına del 3 %.
La edad promedio de inicio de consumo de drogas ilegales es a los 19 años y un 23 % de las
personas que consumen marihuana declaran haber consumido en alguna ocasión más de
lo pensado. En cuanto a las diferencias por género, los hombres presentan mayores tasas
que las mujeres en el consumo de drogas legales e ilegales y comienzan a consumir a una
edad más temprana.

Tabla 1: Consumo de sustancias psicoactivas por género. Argentina 2011.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.

Las bases emṕıricas de esta investigación están sintetizadas en la figura siguiente que
muestra el posible escalonamiento desde drogas sociales hacia marihuana, siendo ésta
la primera droga ilegal, considerada por varios autores como la droga de entrada hacia
consumos más problemáticos (Bretteville-Jensen et al., 2005). Aśı, el 87 % de la muestra
declara haber consumido marihuana luego de haberse iniciado en el consumo de drogas
sociales (alcohol o tabaco), mientras que solo el 13 % declara haberlo hecho sin ser con-
sumidores previos de alcohol o tabaco. Las medias de las edades de inicio de consumo
de tabaco, alcohol y marihuana confirman la impresión general que se consumen drogas
sociales previo al uso de las ilegales, pudiendo ser el tabaco y el alcohol las puertas de
entradas de la marihuana y cocáına.

4Se sigue la definición de INDEC que considera consumo excesivo cuando el individuo ha consumido,
al menos una vez en los últimos 30 d́ıas, 8 o más tragos de cerveza y/o 5 tragos de vino y/o 3 tragos
bebidas fuertes, ya sea entre semana o en el fin de semana.
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Figura 1: Función de densidad de la edad de inicio de consumo de sustancias psicoactivas.
Argentina 2011.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.

La Tabla 2 muestra el consumo de drogas sociales distinguiendo entre individuos que
usan marihuana y aquellos que no. El consumo de cigarrillos es el doble en los consumidores
de marihuana que en los que no usan esta sustancia (50 % versus 26 %, respectivamente).
A su vez, los primeros tienen un mayor porcentaje de fumadores severos y comienzan
a consumir tabaco dos años antes que los no consumidores de marihuana. En cuanto a
las bebidas alcohólicas, el 79 % las personas que usan marihuana consumen alcohol en
comparación con el 48 % de los individuos que no usan marihuana, inician tres años antes
el consumo de alcohol y el porcentaje de personas que tiene un consumo excesivo de
alcohol es 15 puntos porcentuales más que el porcentaje de personas que no utilizan la
marihuana. De nuevo, los hombres presentan valores más altos que las mujeres.

6



Tabla 2: Consumo de drogas sociales según consumidores de marihuana. Diferencias por
géneros. Argentina 2011.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.

La Tabla 3 muestra las caracteŕısticas socio-demográficas según los individuos sean
consumidores o no de marihuana. Entre los consumidores de marihuana hay un mayor
porcentaje de hombres jóvenes, hay un menor porcentaje de casados, una mayor tasa
de ocupados y niveles educativos más altos que entre los individuos que no consumen la
sustancia.

7



Tabla 3: Caracteŕısticas socio-demográficas según Consumidores de Marihuana. Diferen-
cias por géneros. Argentina 2011.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.

El consumo de otras drogas ilegales, el acceso a las sustancias psicoactivas y el estado
de salud de los consumidores de marihuana se muestra en la Tabla 4. El 26 % de los
consumidores de marihuana ha consumido cocáına, el 7 % éxtasis y casi el 3 % probó pasta
base. A su vez, el 78 % de los individuos tiene conocidos que consumen alguna sustancia,
el 79 % declara tener un fácil acceso a la marihuana mientras que el 54 % declara poder
conseguir fácilmente cocáına.

Por otro lado, el 15 % de los consumidores de marihuana visitó algún médico por pro-
blemas de depresión o similar, el 23 % consumió más de lo pensado y, el mismo porcentaje
lo hizo como v́ıa de escape. El 14 % incrementó consumo de marihuana para lograr el
mismo efecto, el 6 % advierte que el consumo de marihuana afectó su salud y el 7 % buscó
ayuda profesional por esto.
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Tabla 4: Consumo de drogas ilegales, acceso y estado de salud de los consumidores de
marihuana. Argentina 2011.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.

4. Metodoloǵıa y estrategia emṕırica

La especificación emṕırica propuesta para testear la hipótesis de puerta de entrada en
Argentina es la siguiente:

Pr(Y = 1 | X)i = α + β1 ∗ EdadInicioi + β2 ∗ Consumei +X ′
iθ + µi, (1)

en donde Pr(Y = 1 | X)i es la probabilidad de consumir marihuana para el individuo
i, EdadInicioi es la edad de inicio de consumo de tabaco o alcohol, Consumei es una
variable binaria que vale 1 si el individuo i consume tabaco o alcohol en la actualidad,
Xi es un vector de variables de control del individuo i y µi es el término de error del
modelo. Puntualmente, en Xi se incluye información de la persona respecto al sexo, edad,
si está casado, si está ocupado, el nivel educativo, la percepción de riesgo del consumo de
marihuana, la condición de precariedad de la vivienda, si tiene o no cobertura de salud,
si ha tenido o no tratamiento médico por depresión u otros y la región geopoĺıtica. En
una especificación adicional, se estiman las regresiones considerando variables de acceso a
la marihuana (curiosidad por probar, si tienen conocidos que consumen, las posibilidades
para consumir y la facilidad para conseguir la sustancia).

El principal interés de la investigación es medir los efectos del consumo de drogas
ĺıcitas, tabaco o alcohol, y la edad en la que empezaron a consumirlos sobre la probabilidad
de consumir marihuana. Si se cumple la hipótesis de puerta de entrada es esperable que la
edad de inicio tenga una relación negativa con la variable dependiente (β1 < 0), es decir,
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que las personas que empiezan a consumir a mas temprana edad alguna droga social
tengan una mayor propensión a consumir marihuana. A su vez, el signo esperado de β2
es positivo, lo que implica que las personas que consumen la droga legal tienen mayor
probabilidad de usar marihuana.

A partir de la 1 se propone un modelo Probit y los coeficientes de la regresión pueden
estimarse mediante máxima verosimilitud. Sin embargo, los efectos encontrados podŕıan
estar sesgados por un problema de selección. Al incluir entre los controles la edad en la
que se inició el consumo de tabaco, sólo se observa a la variable dependiente para las
personas que han consumido cigarrillos alguna vez, es decir, aquellas que tienen valor en
la edad de inicio. De esta manera, Y se comporta como una variable latente. Para tratar
con este problema de estimación se emplea un modelo de selección a lo Heckman (1979),
en donde la ecuación de selección mide la probabilidad de haber fumado o tomado alcohol
y es la siguiente:

Pr(Z = 1 | X)i = γ +X ′
iδ + εi, (2)

en donde Pr(Z = 1 | X)i es la probabilidad de haber fumado o consumido alcohol alguna
vez del individuo i, Xi es un vector con caracteŕısticas del individuo i (sexo, edad, si está
casado, si está ocupado, nivel educativo, percepción de riesgo del consumo de tabaco o
alcohol y región geopoĺıtica) y εi es el término de error del modelo.

En śıntesis, los efectos de la edad de inicio del consumo de tabaco o alcohol y del con-
sumo de los mismos sobre el consumo de marihuana se modela con un Probit corrigiendo
el sesgo de selección, como propone Heckman, incluyendo en la ecuación 1 la probabilidad
predicha de observar Y .

Cabe notar que si en el término de error existen caracteŕısticas no observables que
puedan estar afectando el consumo de marihuana, ésto podŕıa corresponderse con la se-
gunda hipótesis planteada. En este caso, los coeficientes encontrados no seŕıan insesgados
y consistentes.

5. Resultados

Los resultados de las estimaciones se muestran en la Tabla 5. En la primera columna
se estiman los efectos de la edad de inicio del consumo de tabaco y de consumir cigarrillos
sobre la probabilidad de usar marihuana. En la columna 4 se estiman los efectos de la
edad de inicio del consumo de alcohol y de consumir alcohol sobre la probabilidad de
usar marihuana. En las columnas 2 y 5 se agregan en las estimaciones los controles del
individuo y, finalmente, en las columnas 3 y 6 se incluyen como controles las variables de
acceso a la marihuana.

Los resultados encontrados apoyan la hipótesis de que las drogas ĺıcitas pueden conside-
rarse una puerta de entrada hacia el consumo de drogas ilegales tales como la marihuana.
El uso de cigarrillos incrementa la probabilidad de consumir marihuana y al mismo tiem-
po, empezar a consumir a una edad más temprana aumenta la probabilidad de usar esta
droga ilegal. Las mismas relaciones se encuentran cuando se estudian los efectos de la
edad de inicio del consumo de alcohol y el consumo de alcohol sobre el uso de marihuana.
Estos efectos se mantienen con la inclusión de las distintas variables de control.
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Tabla 5: Efectos de la edad de inicio y consumo de drogas legales sobre el consumo de
marihuana. Argentina 2011.

Nota: Errores estándar robustos entre paréntesis: *** significativo al 1 %, ** significativo al
5 %, * significativo al 12 %. Se incluyen controles por región.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.
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Tabla 5 (cont.): Efectos de la edad de inicio y consumo de drogas legales sobre el
consumo de marihuana. Argentina 2011.

Nota: Errores estándar robustos entre paréntesis: *** significativo al 1 %, ** significativo al
5 %, * significativo al 12 %. Se incluyen controles por región.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.

Respecto a los efectos de las covariables sobre la probabilidad de usar la droga ilegal,
los resultados son, en general, robustos a las distintas especificaciones. La probabilidad
de consumir marihuana es mayor para los hombres, las personas ocupadas, que tienen
algún tipo de problema como depresión y que no consideran que exista un riesgo alto en
el consumo de la sustancia. A su vez, tener una cobertura de salud y tener mayor edad
disminuye la probabilidad de usar la sustancia. Las variables de acceso tienen un efecto
significativo sobre la probabilidad de consumir marihuana: tener curiosidad por probar,
algún conocido que consuma, mayor posibilidad de consumo y fácil acceso a la droga
incrementa su uso.

En la Tabla 5 también se reportan los resultados de la primera etapa del modelo de
selección en el consumo de tabaco. La probabilidad de haber consumido un cigarrillo
alguna vez, es mayor para los hombres, para las personas ocupadas, que no consideran
que fumar tenga un nivel de riesgo alto y que viven en hogares precarios mientras que es
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menor para las personas con un alto nivel educativo.
Por otro lado, la probabilidad de consumir alcohol (ecuación de selección de las espe-

cificaciones 4 a 6) aumenta para los hombres, los individuos ocupados, con mayor nivel
educativo, que viven en un hogar precario y consideran que tomar alcohol tiene un riesgo
bajo o medio. Esta probabilidad disminuye con la edad de la persona.

Como se menciona en la metodoloǵıa, en el término de error existen caracteŕısticas no
observables del individuo que puedan afectar la probabilidad de consumir marihuana. Esto
podŕıa suceder en el caso de estar funcionando los mecanismos de la hipótesis alternativa.
Con el fin de capturar los efectos de esta hipótesis, se incluyen en las estimaciones variables
proxy de la predisposición a consumir marihuana (curiosidad a probar y consultas por
patoloǵıas psicológicas y psiquiátricas) y de acceso (conocidos que consumen, posibilidades
de probar y fácil acceso a la droga).

El test de Wald de independencia de las ecuaciones se rechaza en las estimaciones, por
lo que se presume como correcto el modelo de selección de Heckman. En la Tabla 6 se
reportan los efectos marginales de las distintas especificaciones.
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Tabla 6: Efectos marginales de la edad de inicio y consumo de drogas legales sobre el
consumo de marihuana. Argentina 2011.

Nota: Errores estándar robustos entre paréntesis: *** significativo al 1 %, ** significativo al
5 %, * significativo al 12 %. Se incluyen controles por región.

Fuente: Elaboración propia en base a ENPreCoSP.

6. Implicancias de poĺıtica

El consumo de drogas provoca consecuencias graves para la salud de los individuos y
para su interacción social y, por lo tanto, constituye un problema de salud pública. Desde
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el punto de vista de quién diseña poĺıticas antidrogas, es importante entender el impacto
que los intentos por reducir el consumo de una droga tiene sobre el consumo presente y
futuro de estas y otras sustancias. Por un lado, los consumidores podŕıan sustituir la droga
cuyo consumo se intenta reducir por otra. Pero por otro lado, reducir el consumo de una
droga que es considerada puerta de entrada, podŕıa reducir el consumo de esa sustancia y
de otras. Aśı, las recomendaciones de poĺıtica antidroga son diferentes dependiendo de si el
paradigma imperante en la sociedad es la hipótesis de puerta de entrada o las diferencias
en la propensión al consumo y en la accesibilidad. Por lo tanto, para el diseño de poĺıticas
eficientes resulta necesario entender los mecanismos que gobiernan la progresión en el
consumo de drogas, para lo cual es indispensable la investigación emṕırica.

Si el consumo de alcohol y tabaco genera la necesidad psicológica o fisiológica de ex-
perimentar con drogas más fuertes, o si el consumo de las primeras reduce los costos de
empezar con marihuana, o si el hecho de consumir previamente drogas sociales incre-
menta la utilidad de consumir marihuana, entonces los esfuerzos por prevenir o restringir
el consumo de alcohol y tabaco tendrán efectos positivos sobre el consumo de canabis
(Bretteville-Jensen y Jacobi, 2008). Pero, si los consumidores no perciben de forma ob-
via los efectos perjudiciales para la salud que genera el consumo de alcohol y tabaco,
entonces para debilitar los mecanismos de transición debeŕıa proveerse información dis-
tintiva relativa a los riesgos para la salud asociados al consumo de cada tipo de sustancias
(Bretteville-Jensen et al., 2005). Si por el contrario, el patrón secuencial de iniciación al
consumo observado es consecuencia de diferencias en la accesibilidad, variar la accesibi-
lidad de diferentes sustancias en diferentes etapas de ciclo de vida podŕıa bastar para
modificar el comportamiento observado.

Degenhardt et al. (2010) sugieren dirigir los esfuerzos de prevención hacia el consumo
de todo tipo de drogas en lugar de centrarse en patrones espećıficos de iniciación o en el
consumo de determinadas drogas para evitar la progresión en el consumo, sobre todo en
jóvenes por ser quienes enfrentan el riesgo mayor de desarrollar adicciones.

7. Conclusiones

En esta investigación se examina la influencia que tiene el consumo de drogas legales y
la edad de inicio de estos hábitos sobre la progresión hacia el consumo de drogas iĺıcitas, en
particular sobre el consumo de marihuana. Para ello propone un modelo Probit corregido
por sesgo de selección, tal como sugiere Heckman.

Los resultados obtenidos son consistentes con la hipótesis de puerta de entrada: el
consumo de drogas legales incrementa la probabilidad de consumir marihuana. Además,
esta probabilidad aumenta mientras menor es la edad de inicio de consumo de alcohol
y tabaco. Entre los controles, se incorporan variables de accesibilidad y percepción de
riesgo. Se encuentra que la mayor accesibilidad incrementa la probabilidad de consumo
de marihuana al igual que el hecho de percibir que el riesgo de consumir marihuana es
bajo.

La agenda futura incluye varias ĺıneas de investigación. En primer lugar, extender el
análisis al consumo de drogas duras como cocáına, éxtasis y pasta base. En segundo lugar,
avanzar en el análisis sobre la intensidad de consumo y, finalmente, testear la hipótesis de
terceros factores.
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