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El problema: 
El consumo de alcohol en Chile y sus 
consecuencias sociales y sanitarias



El alcohol es el factor de riesgo que causa más muerte o discapacidad 
en Chile. Según el Estudio de Carga de Enfermedad y Carga Atribuible 
2007, el consumo de alcohol se vincula con el 12,4% de los AVISA.

La prevalencia de trastornos por consumo de alcohol en adultos es de 
1,9% (3% en hombres y 0,8% en mujeres), más alta entre los 18 y 44 
años (2,9%)(56).

Según la ENS 2016-17, la prevalencia de consumo riesgoso de alcohol 
es de 11,7% (20,5% en hombres y 3,3% en mujeres), mayor entre los 20 
y 29 años (18,8%) y en población con menor escolaridad (13,1%).

De acuerdo con el Estudio de Drogas en Población General de SENDA 
(SENDA, 2023), la prevalencia de consumo de alcohol durante el 
último mes es de 39,2% (45,1% para hombres, 33,3% para mujeres / 
50,1% en personas entre 26 a 34 años, 45,8% en personas entre 35 y 44 
años).







Consumo de alcohol y conducción

• Los accidentes de tránsito son una causa primordial de lesiones, 
discapacidad y muerte en todo el mundo; 

• Los traumatismos por accidentes viales son la principal causa de 
muerte entre las personas de 15 a 29 años. 

• Los conductores que están bajo los efectos del alcohol tienen un 
riesgo considerablemente mayor de accidentes viales. La conducción 
bajo los efectos del alcohol (llamada también "alcohol al volante") es 
un factor de riesgo fundamental en 27% de los traumatismos por 
accidentes viales. 



¿Qué hacer?: 
Estrategias más efectivas para reducir el consumo 

de alcohol y sus consecuencias sociales y 
sanitarias





1. Información a la población y control de la publicidad.

2. Disponibilidad de alcohol.

3. Impuestos al alcohol y precios de venta al detalle.

4. Expendio de alcohol y políticas de venta al detalle.

5. Tránsito, accidentes y consumo nocivo de alcohol.
6. Consumo riesgoso de alcohol y atención de salud.

7. Acción comunitaria.

8. Educación, formación de personal y capacitación.

9. Monitoreo y evaluación.





Actuar sobre el consumo de alcohol: 
Abordajes sobre el consumo de alcohol desde la 

red de salud





Impulsar y hacer cumplir las medidas contra la conducción 
bajo los efectos del alcohol

• pueden establecerse y restringirse los límites de alcoholemia, con 
niveles más bajos para los conductores novicios y profesionales;

• los puestos de control de alcoholemia, las pruebas aleatorias de 
aliento, la suspensión administrativa de las licencias, las licencias de 
conducir graduadas para los conductores inexpertos y los 
dispositivos de bloqueo del arranque son eficaces para reducir la 
conducción bajo los efectos del alcohol;

• otras medidas complementarias son la educación obligatoria para 
los conductores, la oferta de otros medios de transporte, el 
asesoramiento y, según corresponda, los programas de 
tratamiento para los infractores reincidentes, además de 
campañas mediáticas cuidadosamente planificadas, de gran 
intensidad y bien ejecutadas.



No hay dosis segura de alcohol para la 
conducción de vehículos.

No hay un tiempo determinado y definido 
que permita la metabolización del alcohol 
consumido previo a conducir.





Detección, intervenciones breves y referencia asistida

Intervenciones breves son un conjunto de procedimientos simples 
y breves, pero estructurados, para dar ayuda oportuna y eficaz 
a personas respecto del manejo de sus consumos de sustancias.

Objetivos de la intervención breve:

• Proveer información para la toma de decisiones.

• Generar una percepción de riesgo respecto del propio consumo.

• Propiciar motivación por el cambio.

• Proporcionar herramientas sencillas para elaborarlo o caminos más 
adecuados para continuar, cuando sea necesario y requerido. 



Las intervenciones breves están dirigidas a personas que no buscan 
ayuda y son realizadas por no especialistas



https://diprece.minsal.cl/wrdprss_minsal/wp-content/uploads/2016/02/5.-MINSAL_2011_-Intervenciones-breves-alcohol.pdf











Guías para un consumo de alcohol de bajo riesgo

TRAGO (unidad de bebida estándar)
Unidad de bebida estándar de aproximadamente 12-13 gramos de alcohol puro.
1 trago es: 1 lata de cerveza (330 ml.), 1 copa de vino (140 ml.), 1 corto de licor (40 ml.)

Ministerio de Salud. Intervenciones breves para reducir el consumo de alcohol de riesgo: Guía técnica para 
Atención Primaria de Salud. 2011. 





Guías para un consumo de alcohol de bajo riesgo

Guía 1: CANTIDAD

No beber más de 2 tragos en un mismo día

Si no es posible restringir el consumo a 2 tragos, nunca superar los límites máximos de
consumo:

 HOMBRES: En un mismo día: máximo 4 tragos | En una semana: máximo 14 tragos

 MUJERES: En un mismo día: máximo 3 tragos | En una semana: máximo 7 tragos

Siempre dejar al menos 2 días sin beber a la semana

Ministerio de Salud. Intervenciones breves para reducir el consumo de alcohol de riesgo: Guía técnica para 
Atención Primaria de Salud. 2011. 





Guías para un consumo de alcohol de bajo riesgo

Guía 2: VELOCIDAD

No beber más de 1 trago cada 1 hora y media
Comer siempre antes de beber y mientras se bebe, tomar bebidas sin alcohol paralelamente.

Ministerio de Salud. Intervenciones breves para reducir el consumo de alcohol de riesgo: Guía técnica para 
Atención Primaria de Salud. 2011. 



Guías para un consumo de alcohol de bajo riesgo

Guía 3: NO BEBER en ciertas situaciones

Menores de 18 años

Durante el embarazo

Si se conduce vehículos

Cuando se usan medicamentos (recomendación general a evaluar caso a caso)

Ministerio de Salud. Intervenciones breves para reducir el consumo de alcohol de riesgo: Guía técnica para 
Atención Primaria de Salud. 2011. 





Uso de alcohol y de medicamentos

• Mezclar medicamentos recetados o de venta libre con alcohol puede tener 
efectos impredecibles. A veces, el medicamento aumentará los efectos 
intoxicantes del alcohol, sin conocer concretamente de qué manera.

• Los medicamentos que actúan sobre el cerebro, incluidos medicamentos 
antiepilépticos o antidepresivos, pueden hacer a una persona sentir más 
borracha o sufrir peores efectos con el uso de alcohol, como mareos o 
inestabilidad en los pies.

• Algunos medicamentos dejan de funcionar o no funcionan tan bien 
como deberían, cuando se usa alcohol, como medicamentos antidepresivos o 
anticoagulantes.

• Los efectos secundarios comunes de la medicación pueden empeorar, 
o pueden aparecer nuevos efectos secundarios debido a la mezcla con el 
alcohol.

• El alcohol tomado con cualquier medicamento que tenga un efecto 
tranquilizante o sedante, como pastillas para dormir, analgésicos o 
algunos remedios para el resfriado, puede causarle más somnolencia o mareo 
y, a su vez, eso puede provocar problemas y accidentes.



https://www.who.int/substance_abuse/activities/assist_screening_spanish.pdf
https://www.who.int/substance_abuse/activities/assist_intervention_spanish.pdf
https://www.who.int/substance_abuse/activities/assist_selfhelp_spanish.pdf





Regulación de la publicidad de bebidas 
alcohólicas y etiquetado





A.- Obliga a las bebidas alcohólicas a:
Rotular las calorías.
Prohíbe publicidad dirigida a menores de edad.
Prohíbe publicidad en eventos deportivos.
Prohíbe publicidad de bebidas alcohólicas entre 06:00 a 22:00 horas en TV.
Prohíbe publicidad de bebidas alcohólicas entre 16:00 a 18:00 horas en 
radio.
Rotular advertencias sanitarias, respecto al consumo de alcohol y su 
relación con embarazo, conducción y menores de 18 años.
Incorporar en la publicidad las advertencias sanitarias en toda publicidad 
difundida a través de medios de comunicación escrita, o carteles o avisos 
publicitarios de todo tipo, sean ellos físicos o virtuales, publicidad 
audiovisual y avisos radiales.

B.- De la entrada en vigencia:
La rotulación y las advertencias (incluida su publicación en la publicidad) 
entraron en vigor el 7 de julio de 2024.
Las restricciones en la publicidad, entrará en vigor el 7 de julio de 2026.









No hay dosis segura de alcohol para la 
conducción de vehículos.

No hay un tiempo determinado y definido 
que permita la metabolización del alcohol 
consumido previo a conducir.
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