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Resumen

La finalidad de este estudio es relacionar el funcionamiento familiar de consumidoras de sus-
tancias adictivas que ejercen la prostitucion con respecto a las consumidoras que no ejercen
la prostitucion y un grupo control que no son consumidoras ni ejercen la. prostitucion. La
muestra estuvo constituida por 148 mujeres que fueron divididas en tres grupos de compara-
cioén que respondieron a la escala de clima Social familiar (FES) no encontrandose diferen-
cias significativas entre el grupo de mujeres con y sin ejercicio de la prostitucion, pero si con
el grupo control.
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Abstract

The purpose of this study is to relate the family functioning of consumers of addictive sub-
stances who practice prostitution with respect to consumers who do not practice prostitution
and a control group who are not consumers or exercise alcohol. prostitution. The sample
consisted of 148 women who were divided into three comparison groups that responded to
the family social climate scale (FES), not finding significant differences between the group
of women with and without exercise of prostitution, but with the control group.
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INTRODUCCION

En la actualidad el abuso de sustancias es un problema social y legal que afecta
al individuo y que va en aumento a través de los afios. El consumo de sustancias
psicoactivas, no solo repercute en la persona, en su salud fisica, sino también lo
psicologico, social y espiritual y trae consigo graves implicancias en el desarrollo
moral econdmico de la sociedad y por ende del pais.

Es asi, que en un estudio de [CEDRO] en el afio 2015 denominado
“Epidemiologia de Drogas de la poblacion Urbana Peruana 20157, indica que
actualmente hay mas de un millon de personas en nuestro pais que han consumido
alguna droga ilegal. Sumado a ello, nuestro pais es considerado como el primer
productor de drogas cocainitas a nivel mundial (DEVIDA,2015). Organismos
internacionales como la [OMS] (2014) ha llegado a considerar el consumo como
un problema de salud publica

La problematica de las drogas es compleja y necesita ser estudiado desde una
perspectiva multidisciplinaria requiere que se tomen en cuenta las areas biologicas,
sociales, culturales y ambientales que posibiliten comprender como interactiian
los microsistemas del individuo y la familia. Ya que la familia es un factor de gran
importancia para poder hallar la etiologia y el tratamiento (Bronfenbrenner 2005,
Pons, Buelga 2011)

Se sabe que la disfuncionalidad familiar es uno de los factores de riesgo,
familias permisivas con poco control, poca supervision, escasa comunicacion
(Abar, 2012) La familia que recibe las consecuencias directas como la agresividad
y la obsesion por querer controlar la conducta del adicto, generandose asi un circulo
vicioso de sufrimientos compartidos. Asi mismo, repercute significativamente
en la aparicion de problemas de indole social como la delincuencia, prostitucion,
mortalidad

Para el presente estudio abordaremos la problematica de prostitucion en
mujeres consumidoras de sustancia psicoactivas comparandolo con un grupo
control.

La relacion que existe ente el consumo de drogas y la prostitucion parece
sobrentendida, no obstante, existen pocos estudios relacionados al consumo de la
sustancia psicoactiva y el ejercicio de la prostitucion Alvares (2016)

Pese a que el consumo es una dificultad por la que atraviesa la sociedad
y afecta la salud que tiene un gran impacto en las mujeres, ya que las llamadas
trabajadoras sexuales por un tema de género son vistas con poca importancia, de
la misma manera sus derechos, sumado a su situacion de vida y su salud

Existe un estudio del consumo de sustancias psicoactivas en mujeres
que ejercian la prostitucion en México en la ciudad de La Merced. Rodriguez,
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Gutiérrez, y Vega, (2003). Esta ciudad se conoce por tremendos indices de
problematica psicosocial, tales como pobreza, violencia y marginalidad. En
esta situacion las mujeres presentan mayor vulnerabilidad, lo que muchas veces
coincide con la accion de explotadores. Se Utilizo el método cualitativo y una
sucesion de entrevistas profundas en 14 mujeres. Las entrevistas fueron grabadas
y en promedio se realizaban en hora y media. Los hallazgos muestran gran
vinculacion entre el ambiente circundante a la prostitucion y la dependencia a
sustancias psicoactivas. Las participantes en su mayoria indicaron que consumian
drogas ilegales y alcohol.

El consumo problematico de drogas es un problema de salud publica muy
complejo, se requiere politicas publicas para controlar esta conducta patologica,
asimismo; que se aborde desde un punto de vista explicativo y no solo descriptivo
la problematica de las drogas; asi como de los estudios del factor ambiental que
nos lleve a comprender las interacciones de los microsistemas del individuo y la
familia (Bronfenbrenner, 2015; Pons & Buelga, 2011). En este estudio se toma en
cuenta los componentes multifactoriales, se pone énfasis en los factores familiares
y es relevante tener un abordaje que incluya a la familia debido a que es relevante
pues es el primer medio de sociabilizacion de las personas.

Relacionado al consumo de la droga, los estudios sefialan algunos aspectos
de riesgo, tales como: vivir con familias no funcionales, violencia familiar, poco
asesoramiento en estilos de crianza, escasa comunicacion -con la familia o ver
un ambiente familiar negativo, carencia de afecto y aceptacion (Buelga & Pons,
2004), patrones de crianza condescendientes, estilos familiares que aumentan la
posibilidad de ser impulsivos (Patock-Peckham y Morgan-Lopez, 2006), padres
con antecedentes de alcoholismo, escaso control y mala relacion con sus hijos
(Abar, 2012).

Por otro lado, Ortiz, Soriano, Meza, Martinez y Galvan (2006) investigaron
la drogadiccion en una muestra de 694 personas, en su mayoria hombres (618), con
edades entre los 11 y los 30 afios 0 mas, que pertenecian a organismos de salud e
instituciones encargados del area de justicia. Hallaron que en hombres y mujeres
el principal factor del consumo de sustancia psicoactiva son los problemas con la
familia.

De la misma manera, entre las personas que piden tratamiento para las
dependencias a sustancias psicoactivas se aprecia que ser parte de familias
disfuncionales presentan mayor sensibilidad para consumir drogas, ya que se
los problemas en la comunicacion y emocionales estan muy asociados a esta
problematica (Iraurgi, Sanz y Martinez, 2014).

Teniendo en cuentalos precedentes, podriamos considerar hipotéticamente que
las consumidoras de drogas presentarian mayores disturbios en el funcionamiento
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familiar en comparacion con el grupo que no se droga ni ejerce la prostitucion;
y asimismo consideramos que las consumidoras que se prostituyen presentarian
mayor disfuncionalidad familiar en relacion a aquellas que solo consumen drogas.

Formulacion del problema

(Las consumidoras de sustancias adictivas que ejercen la prostitucion y los que no
ejercen la prostitucion tendrian mayor problematica en su funcionamiento familiar
que aquellos participantes sin drogadiccion y sin ejercicio de la prostitucion?

Objetivos

* Describir la dinamica de las mujeres dependientes a sustancias
psicoactivas sin ejercicio de la prostitucion

e Describir la dinamica de las mujeres dependientes a sustancias
psicoactivas con ejercicio de la prostitucion

e Describir la dinamica de las mujeres no dependientes a sustancias
psicoactivas sin ejercicio de la prostitucion

Método
Tipo y Diseifio de investigacion

La siguiente investigacion tiene un disefio de corte transversal, es no experimental
y especificamente con un modelo de tres muestras independientes. Hernandez,
Fernandez y Baptista (2014)

Muestra

Se utilizé una muestra no probabilistica de personas voluntarias. Los participantes
fueron un grupo de (n = 50) y dos grupos de (n=49) se concretd en acuerdo con
la organizacién que permitié acceder a su poblacion hasta poder terminar con la
cantidad determinada. Fueron evaluadas 148 mujeres con edades entre 18 y 35
anos, que se organizaron en 3 en funcién al consumo de drogas y el ejercicio de
la prostitucion

Grupo 1, Consumidores recurrentes con ejercicio de la prostitucion:
conformado por 49 consumidoras de sustancias adictivas que ejercen la prostitucion,
cuyo consumo de sustancias psicoactivas eran tanto legales como ilegales, cuyos
criterios eran que consumian mas de dos dias por semana y reportaba dificultad
en el ambito social familiar y escolar motivo por el cual estaban en tratamiento de
rehabilitacion residencial

Grupo 2, Consumidoras recurrentes sin ejercicio de la prostitucion: integrado
por 49 cuyo consumo de sustancia psicoactiva era legales e ilegales cuyos criterios
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eran que consumian mas de dos dias por semana y reportaba dificultad en el ambito
social familiar y escolar motivo por el cual estaban en tratamiento residencial.
Toman mas de dos copas por ocasion, con una frecuencia semanal mayor o igual a
2 dias, presentando reportes de problemas en la familia, lo académico y/o lo social,
siendo por ello internados en este centro de para su rehabilitacion.

Grupo 3, No ingieren sustancias psicoactivas y no ejercen la prostitucion:
conformado por 50 personas. Este grupo refiere solo haber consumido una vez
alcohol o no haber consumido nunca drogas.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Serealizaron coordinaciones previas con las comunidades terapéuticas, delas cuales
se obtuvo el permiso respectivo para la para la aplicacion de los instrumentos en
fechas programadas. Los evaluados recibieron el consentimiento informado, con
las indicaciones universales éticas de confidencialidad, anonimato, voluntariedad,
etc. Los instrumentos usados fueron:

a. Cuestionario descriptivo: contiene los datos demograficos, edad, sexo,
grado de instruccion y tiempo de internamiento y condicion.

b. Escala de Clima Social en la Familia (FES), (Moos, Moos & Trickett,
1980).

Nombre original: Escala del clima Social en la Familia (FES).
Adaptacién: Espaiola Estudios TEA.

Confiabilidad: Los estudios en Lima han trabajado con la consistencia
interna obteniendo coeficientes que oscilan entre 0.88 a 0.91, siendo la
media igual a 0.89, Ayala, Fulgencio, Chaparro y Pedroza, 2000.

Administracién: Individual y colectiva.

Significacién: Es una escala individual cuyo proposito es el examen de
las caracteristicas sociales y del ambiente en la familia.

Areas que mide:

1. Dimension de Relaciones: es la que evalta el grado de comunicacion,
expresion e interaccion de la familia (Cohesion, expresividad y conflicto).

2. Dimension de desarrollo: Que evalua la importancia de la familia
de procesos de desarrollo personal que pueden ser fomentado por
la vida o no por la vida en comun, estd compuesto por (Autonomia,
Actuacion, Intelectual Cultural, Social Recreativo y moralidad
-Religiosa).
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3. Estabilidad: Que proporciona informacion sobre la estructura y
organizacion de la familiay sobre el grado de control que normalmente
ejercen unos miembros de la familia sobre otros. Esta compuesto por
dos areas (Organizacion y Confiabilidad)

En Pert se obtuvo, la confiabilidad estudiada a través del alfa total
de Cronbach fue de 0.78 y con respecto a la validez de constructo,
el andlisis factorial encontrd los mismos factores que en la prueba
original (Ayala, Fulgencio, Chaparro y Pedroza, 2000).

Tabla 1
Caracteristicas de los participantes
Consumidoras Consumidoras No consumidoras
Grupo que ejercieron que no ejercieron que no ejercieron
prostitucion prostitucion prostitucion
Edad De 18 a 20 afos 26.5% 22.0% 40.8%
De 21 a 30 afios 65.3% 66.0% 59.2%
De 31 a 38 afios 8.2% 12.0% 0.0%
Secundaria incompleta 34.7% 36.0% 0.0%
Grado de Secundaria completa 49.0% 48.0% 0.0%
mstruccion
Superior incompleta 16.3% 16.0% 100%
Soltera 83.7% 80.0% 100.0%
Estado civil Casada 10.2% 20.0% 0.0%
Conviviente 6.1% 0.0% 0.0%
De lunal afo 26.5% 24.0% 0.0%
Tiempode 1o 13 meses a2 afios 65.3% 68.0% 0.0%
internamiento
Mas de 2 afios 8.2% 8.0% 0.0%
Procedimiento

El estudio se realiz6 en una organizacion de tratamiento de rehabilitacion
residencial de Lima en donde se encontraban internas las consumidoras de drogas.
Asimismo se consideraron instituciones educativas para el grupo control.

Se inici6 presentando el proyecto a los responsables de los oOrganos
participantes, cumpliendo los criterios éticos necesarios en toda investigacion
con personas, respetandose la privacidad personal y el derecho a retirarse si asi
lo desearan. Los responsables de cada organizacion firmaron el consentimiento
informado.
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Analisis de datos

Se realizaron estudios exploratorios y descriptivos, para posteriormente someter
estos datos al Analisis de Varianza Unidireccional (ANOVA de una via), para
poder comparar las subescalas en cada grupo y describir su funcionamiento
familiar. Como prueba de comprobacion Pos-Hoc se ha utilizado Tukey.

Resultados

Al inicio se examind la dindmica familiar de los tres grupos, mediante matrices
que jerarquizan las subescalas en cada grupo a través de la media, para poder
visualizar la percepcion que tiene cada grupo respecto al funcionamiento familiar.
Es asi que las subescala con media mayor es la que ocupa el primer lugar y asi en
descendiente, tal como se observa en la tabla 2.

En el caso de las consumidoras que han ejercido la prostitucion, ellas
otorgan mayor importancia entre las dimensiones del funcionamiento familiar al
componente religioso conflicto y autonomia. En un lugar intermedio se encuentran
los aspectos social-recreativo, expresion, control, actuacion y organizacion. De
otro lado, la cohesion y los aspectos intelectual-culturales se ubican en los Gltimos
lugares.

En este segundo grupo de adictas que no han ejercido la prostitucion las
integrantes perciben en los miembros de sus familias mayor orientacion hacia
aspecto religiosos pero acompanados de constantes conflictos y una mayor
blisqueda de autonomia en la consecucion de sus propios intereses. Asimismo,
Ademas la consideran como un entorno con poca unién familiar y que presta
menor atencion a actividades intelectuales y culturales.

En el caso de las consumidoras que no ejercieron la prostitucion, se encuentran
coincidencias con las consumidoras que si la ejercieron. En ese sentido, también
perciben como caracteristicas de mayor importancia en su familia al aspecto
moral religioso, la presencia de conflicto y la tendencia en sus miembros a la
consecucion de sus propios intereses, ademas de otorgar poca presencia a la union
familiar y a las actividades intelectuales y culturales.

De otro lado, el grupo de control (mujeres que no consumen y que no han
ejercido la prostitucion) se diferencia de los grupos de consumidoras. En este
caso perciben en sus familias mayor presencia de organizacion, seguido de moral
religioso e intelectual cultural. En un lugar intermedio se encuentran cohesion,
actuacion, social-recreativo, autonomia y expresion. Y en los tltimos lugares
estan control de conflicto. De lo anterior, se puede inferir que en el caso del grupo
de control, perciben en sus familias mayor organizacion en las actividades que
realizan, mayor tendencia hacia aspectos morales y religiosos y que se otorgan
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importancia a las actividades intelectuales y culturales, asi como menor presencia
de control y conflicto.

Tabla 2
Matrices de funcionamiento familiar de los participantes
Consumidoras quienes Consumidoras quienes no No consumidoras que no
Jerarquia ejercieron prostitucion ejercieron prostitucion ejercieron prostitucion
Subescala Media DE Subescala  Media DE Subescala Media DE
1o Moral 639 671 Moral 624 771  Organizacion 839 786
Religioso Religioso
2° Conflicto 5.55 1815 Conflicto 5.58 1785 Moral Religioso 722 .963
3° Autoromfa 518 1074  Autonomia 514 10gg  Imelectual o0, 4
Cultural
o Social Social .

4 R . 402 924 . 392 986 Cohesién 673  1.056
ecreativo Recreativo

5° Expresion 382 1.074 Control 390 1.035 Actuacion 6.55 792

6° Control 369 1045  Expresion 390 1093 o Social 629 764

ecreativo

7° Actuacion 335 2016 Actuacion 334 2016 Autonomia 5.90 918

8° Organizacion  2.88  1.033  Organizacion 290 1.015 Expresion 5.78 743

9° Cohesion 2.57  .866 Cohesion 264 875 Control 5.16 17

10° Intelectual =, oo gy Intelectual ) 10 96 Conflicto 202 924
Cultural Cultural

En un primer acercamiento a nivel descriptivo se observa que los grupos de
consumidoras mantienen coincidencias en las subdimensiones que perciben de
mayor importancia en sus familias, en ese sentido estos grupos se diferencian del
grupo control. Cabe resaltar que las dimensiones que mayor diferencia presentan
entre los grupos de consumidoras y no consumidoras son conflicto y actividades
intelectual-culturales.

Luego del analisis descriptivo fue menester corroborar si existen diferencias
estadisticamente significativas entre los tres grupos en cuanto a las subescalas
para lo cual se utiliz6 la prueba ANOVA de una via. De acuerdo a esta prueba se
encuentra en los grupos diferencias entre los tres grupos en todas las subescalas.
Estos resultados se muestran en la tabla 3.

Especificando lo anterior, en el caso de las subescalas de cohesion, expresion,
autonomia, actuacion, intelectual-cultural, social-recreativo, moral-religioso,
organizacion y control los grupos de consumidoras presentan niveles semejantes
entre si, mientras que ambos se diferencian del grupo de control, la cual presenta
una media significativamente mayor a las medias de los grupos de consumidoras.
De otro lado, en el caso de la subescala de conflicto los grupos de consumidoras
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presentan medias similares, pero que son a su vez significativamente mayores a la
media del grupo control.

Tabla 3
Comparacion del funcionamiento familiar entre grupos
Funci . Consumidoras Consumidoras No consumidoras
uncionamiento L. P ..
o que ejercieron que no ejercieron que no ejercieron ANOVA
familiar IR I s
prostitucion prostitucion prostitucion
Subescalas Media DE Media DE Media DE F
Cohesion 2.57 .866 2.64 875 6.73 1.056 318.834%*
Expresion 3.82 1.074 3.90 1.035 578 7743 65.075%*
Conflicto 5.55 1.815 5.58 1.785 2.02 924 84.072%*
Autonomia 5.18 1.074 5.14 1.088 5.90 918 8.397%*
Actuacion 335 2.016 334 2.016 6.55 792 57.603%*
Intelectual 208 8362 2.18 962 7.04 455 629.807**
Cultural
Social Recreativo 4.02 924 3.92 986 6.29 764 109.417**
Moral Religioso 6.39 671 6.24 71 722 963 21.125%*
Organizacion 2.88 1.033 2.90 1.015 8.39 786 546.853%*
Control 3.69 1.045 3.90 1.093 5.16 17 33.228**

Nota: **p<0.001

Discusion

En el ambito descriptivo en las consumidoras que no ejercieron la prostitucion, se
encuentran coincidencias con las consumidoras que las ejercieron. En este sentido
también perciben como caracteristica de mayor importancia, la presencia de
conflicto y la tendencia en sus miembros a la consecucion de sus propios intereses,
asi como de otorgar poca presencia a la union familiar. Pese a ello también puntian
alto en el area religioso.

Por otro lado existen diferencias con el grupo control, es decir las mujeres
que no consumen y que no han ejercido la prostituciéon dan mayor importancia a la
organizacion, lo moral, religioso e intelectual cultural.

El analisis de los resultados nos proporciona informacion importante, es asi
que (Beck 1999) menciona que las adictas que han ejercido la prostitucion y las
que no han ejercido la prostitucion otorgan mayor importancia a la dimension de
Religion, debido a que por lo general en el caso de las consumidoras de sustancias
psicoactivas presentan un sentimiento de culpa incrementado, debido a que tienden
a considerar que la sociedad las percibe como inmorales llegando a considerarse a
ellas mismas como personas indignas por ser adictas.
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En lo concerniente a la dimension Autonomia también ambos grupos de
consumidoras puntiian alto, ello concuerda con uno de los cuatro procesos
cognitivo que incluye Marlatt (1985), Autoeficacia, es decir, el adicto tiene la idea
que ni ¢l ni nadie lo hard cambiar, y no necesita de nadie, que puede hacerlo todo
solo, incluso que puede dejar el consumo cuando ¢l quiera, tendiendo a presentar
una conducta de autosuficiencia. Cabe sefialar que también ambos grupos también
punttian alto en la dimension de conflicto, pues cuando la enfermedad se cronifica,
el adicto llega a tener conflictos en el trabajo, con la familia, la pareja, amistades,
etc. (DSM-V).

Enlo concerniente al ambito cultural —intelectual las adictas con y sin ejercicio
de la prostitucion puntian bajo esto se relaciona con los estudios de prostitucion de
Diaz y Gonzalez, 2007, quienes mencionan que hay todo un conjunto de factores
que inciden en el surgimiento de la prostitucion, entre ellos los problemas con la
transmision de valores y medidas economicas imprescindibles.

En el ambito familiar las adictas con y sin ejercicio de la prostitucion tienen
mayores problemas con la familia en comparacion con el grupo control. Asimismo,
se observd que las adictas que no ejercen la prostitucion presentan ligeramente
un mejor funcionamiento familiar en comparacion con las adictas que ejercen la
prostitucion.

En lo que concierne a cohesion las consumidoras prestan poca importancia
a la union familiar, esto concuerda con los estudios de (Sdenz y Medici, 2010)
quienes refieren que los adictos en tratamiento evallian negativamente la relacion
afectiva y vinculo que han mantenido durante la infancia y adolescencia con la
familia. Asimismo, (Ortiz, Meza, Martinez, Galvan 2016) encontraron que el
primer antecedente del problema de drogas son los problemas con la familia.
Sumado a ello (Abar, 2012) pone énfasis en padres de perfiles pro-alcohdlicos con
patrones de crianza permisivos y poco control.

CONCLUSIONES

1. Anivel descriptivo se observa que los grupos de consumidoras mantienen
coincidencias en que perciben mayor importancia en sus familias, en
ese sentido estos grupos se diferencian del grupo control. Cabe resaltar
que las dimensiones que mayor diferencia presentan entre los grupos de
consumidoras y no consumidoras son conflicto y actividades intelectual-
culturales.

2. Lostres grupos presentan involucramiento religioso, pero en las de adictas
que han ejercido la prostitucion y las que no han ejercido la prostitucion
otorgan mayor importancia a la dimension de Religion, debido a que
por lo general presentan un sentimiento de culpa incrementado y no se
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perdonan a si mismas, debido a que tienden a considerar que la sociedad
las percibe como inmorales llegando a considerarse a ellas mismas como
personas indignas por ser adictas.

3. A nivel general se encuentra diferencias entre el grupo de adictas con o
sin ejercicio de la prostitucion y las del grupo control.

4. Los tres grupos presentan involucramiento religioso, siendo inclusive
ligeramente mas alto el nivel religioso en las adictas que ejercen la
prostitucion, pues tienden a presentar sentimiento de culpa mayores y a
no perdonarse a si mismas por lo que buscan soporte espiritual y mayor
involucramiento religioso.

5. En el ambito familiar las adictas con y sin ejercicio de la prostitucion
tienen mayores problemas con la familia en comparacion con el
grupo control. Asimismo, se observo que las adictas que no ejercen la
prostitucion presentan ligeramente un mejor funcionamiento familiar en
comparacion con las adictas que ejercen la prostitucion.

6. En lo que concierne a cohesion las adictas prestan poca importancia
a la unién familiar, los adictos en tratamiento evalian negativamente
la relacion afectiva y vinculo que han sostenido durante la infancia y
adolescencia con la familia. Asimismo, se encontré que el primer
antecedente del problema de drogas son los problemas con la familia.
Sumado a ello estan los padres de con disposicion genética al alcoholismo
con patrones de crianza permisivos y poco control.

7. Se ha comprobado la existencia de diferencias significantes del clima
social familiar al comparar a mujeres consumidoras de Sustancias
Psicoactivas con y sin ejercicio de la prostitucion y el grupo control (las
mujeres que no consumen ni gjercen la prostitucion).
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