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0. INTRODUCCION

La drogadiccién, problema social que ha venido ocasionando
graves y profundos estragos a la humanidad, debido a la rd
pida difusién que ha tenido en el mundo contemporédneo, afec
tando principalmente a adoiescentes y adultos j6venes sin
distincidn de clase social, socavando la salud ffsica y men
tal, deteriorando los valores de nuestra sociedad, infiere
en 1a ruptura de la estructura familiar, disminuyendo 1la capa
cidad productiva del individuo y conlleva al desencadenamien
to de otros problemas como delincuencia, prostitucidén, deser

cién escolar y laboral.

Teniendo en cuenta que constituye un fendmeno multicausal,
cuyos factores de tipo familiar, psicolégico, social y cul
tural, estdn estrechamente relacionados con 1os elementos
del modelo ecoldégico: individuo, medio ambiente (familiar %
sociocultural) y agente usado o droga, los cuales no se pre -
sentan en forma aislada sino interrelacionados entre sf y
dadas las profundas secuelas que éste ocasiona se hace nece
sarioc conocer todos los aspectos que giran en torno a é1 pa

ra determinar y definir medidas basadas en la realidad viven



ciada tendientes a disminuir los factores de riesgo que pro

pician el consumo de drogas psicoactivas.

En este empefio se debe partir de un proceso educativo dirigi
do a Tos estamentos: padres de familia, adolescentes y educa
dores proyectdndose éstos al sistema macrosocial cuyos obje
tivos trazados pretenden contribuir al fortalecimiento de la
capacidad para defenderse de los comportamientos nocivos que
el medio familiar, social y educativo le ofrecen, mejoramien
to y/o correccién de fallas en el contexto familiar y refor
zar vinculos de solidaridad y ayuda mutua de los participan
tes y asi evitar el riesgo que para la salud y formacién del
individuﬁ representa la droga. Este proceso no debe centrar
se s61o en afrontar el flagelo de la drogadiccidén sino, invo
tucrar la amplia gama de problemas que atafien a'la nifiez, a

dolescencia y jévenes de nuestra sociedad.

Lo anteriormente expuesto constituyen las bases fundamentales
para la estructuracidn de una modalidad de intervencién parti
cipativa en prevencién primaria de 1la drogadiccién con padres
de familia, adolescentes y educadores de las comunidades Los
Caracoles, E1 Milagro y La Central, objetivo primordial de es
ta investigaci6n. Para alcanzar los fines propuestos en di
cha modalidad es indispensable promover una participacidn ac
tiva, renovadora y organizada de estudiantes, padres de fami

1ia, docentes y comunidad a través de la cual, con apoyos ins



titucionales cada uno asuma la responsabilidad que le compe

te ante el prop6sito trazado.

Este trabajo responde y se basa en el "Plan Nacional de Pre
vencién de la Drogadiccidn" cuya puesta en marcha partid de
Ta intervencién del Estado con el apoyo de las Naciones Uni
das para la fiscalizacifn del uso indebido de drogas UNFDAC,
cuyo fin primordial es el de ingegrar, coordinar y fortalecer
todos los esfuerzos comunitarios, plblicos y privados y poder

asf atacar el problema integraimente desde distintos dngulos.

En el plan de prevencién de la drogadiccidn intervienen va
rias instituciones del Estado que asumieron 1a responsabili
dad de dinamizar y efectuar coordinadamente los siguientes

programas de prevencifn:

- Ministerio de Comunicaciones: desarrolla el programa a

través de Tos medios masivos de comunicacidn.,

- Ministerio de Educacidén: tiene como fin fomentar acciones
preventivas dentro del proceso educativo y el desarrollo de
organizaciones creativas que realicen alternativas construc
tivas para la utilizacidn adecuada del tiempo libre como es
trategia para vincular al joven en el desarrollo social, e

conémico y cultural del pafs.




- Ministerio de Salud: a través de sus programas de "preven
cién y tratamiecnto de la farmacodependencia” asume las tareas
de: reducir la dependencia de sustancias adictivas impartien
do informacidén y educacién a nivel institucional y comunita
rio, y es el encargado del tratamiento y rehabilitacién de

pacientes a través de centros especializados en el pafs.

- Ministerio de Agricultura: mediante el Fondo de Desarrollo
Rural Integrado, DRI, implementa programas de sustitucidn del
cultivo de coca fomentando la produccidn agropecuaria, agro
industrial y comercial que Togren elevar su nivel de vida y

bienestar comunitario.

- Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, ICBF: aborda

el problema mediante dos program;s: capacitacidn de agentes
educativos y técnicos que desarrollan acciones de prevencidn
de la drogadiccidn a nivel comunitario Y en entidades que rea
lizan trabajos en ésta en todo e] pafs; establecimiento de un

centro de informacién y documentacign que difunda informacién

nacional e internacional acerca del .problema.

- Consejo Nacional de Estupefacientes: tiene como fin reco
lectar, clasificar, distribuir y utilizar informacién cientf
ficamente actualizada, concerniente a todos 1los aspectos re

lacionados con la droga.

Los objetivos del Plan Macional de Prevencidn contra la Dro




gadiccidn son:

1. Prevenir el consumo de drogas psicoactivas especialmente

en nifios adolescentes y jévenes.
2. Disminuir el consumo de drogas en la poblacién afectada.
3. Capacitar profesionales, técnicos y adentes educativos.

4. Concientizar a la comunidad acerca de los efectos noci
vos causados por las drogas, vincularlos a los programas pre
ventivos para promover un cambio de actitud frente al.proble

ma.

5. Proporcionar a los Jovenes, padres de familia y a la co
munidad en general, alternativas que faciliten el uso creati
vo del tiempo Tibre y el mejoramiento de sus condiciones de

vida y de sus relaciones intrafamiliares.

6. Promover y apoyar el desarrollo de investigaciones rela

cionados con el problema.

Las estrafegias del Plan Nacional de Prevencién que cada de

partamento debe emprender se integran en cuatro dreas asf:

- Informacidn




- Educacién
- Trabajo en comunidad

- Intervenci6n

En cada departamento se cred un Comité Operativo Institucio
nal de Prevencidn de 1la Drogadiccidén, encargado de implemen
tar Tos convenios. En el departamento de Bolfivar &ste se
cred mediante la Resolucién 00338 del 11 de abril de 1986

con la participacién de las siguientes instituciones:

- Servicio Seccional de Salud

- Universidad de Cartagena

- Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (organismo coor
dinador)

- Hospital San Pablo

- Asociacifn de Trabajadores Sociales de Bolfvar

- Asociaci6n de Psicdlogos de Bolfvar

- Pastoral Social

- Fundacidn Nueva Vida

- Centro Experimental Piloto

Con la participaci6n de 18 delegados de las instituciones an
tes mencionadas, se inicié el disefio del plan de accidn a se
guir en el departamento teniendo en cuenta la experiencia de

cada una de las instituciones vinculadas.

Al




La Universidad de Cartagena conjuntamente con el Hospital San
Pablo inicié el programa a nivel de prevencidén y tratamiento
de la drogadiccifn en zonas de riesgo mediante las estudian

tes de Trabajo Social en proceso de prdctica.

AT interior de Ta Universidad se adelanta un programa dirigi
do a docentes, estudiantes y administrativos; los objetivos

de este programa son:

- Capacitar docentes y estudiantes en el manejo preventivo

de la problemitica.

- Promover un cambio de actitud en e] estudiante para el 1o
gro de un ambiente menos permisivo ante las conductas de a

diccidn y alternativas para el uso creativo del tiempo libre.

- Impulsar Ta participacién de 1a comunidad universitaria en
los programas especificos de prevencidn primaria a través de

1os agentes educativos.

- Conformaci6n de un grupo coordinador con delegados de cada
facultad a fin de que organicen y faciliten el proceso de in

tervencién,

- Identificar los factores de riesgo que influyen en el pro

blema de 1a adiccidn, las comunidades de riesgo, y dreas de




influencia para intervenir en ta familia y la comunidad.

Como respuesta a este (G1timo objetivo se considerd necesa
rio la implementacifn de esta investigacién con el fin de
constatar los factores de riesgo hacia el consumo de droga
existente en las comunidades Los Caracoles, E1 Milagro y La
Central y con base en los resultados estructurar una modali
dad de intervencidn profesional dirigida al entorno social
y enfatizdndose en grupos de educadores, adolescentes y pa
dres de familia teniendo en cuenta sus caracterfsticas, Su

gerencias, necesidades, expectativas y recursos disponibles.

La participacidn activa de la poblacién necesaria para la

prevencidn de la drogadiccidén debe iniciarse un proceso de
motivacién y sensibilizacién a través de una veraz informa
cién, educacibén y coordinacién de acciones preventivas, lo
que implica el compromiso, responsabilidad y solidaridad
para llegar a convertirse en multiplicadores y gestionar
al interior de cada uno el rol que deben asumir como miem
bros inmersos de una familia, escuela y/o comunidad paré
encarar y disminuir el problema de la drogadiccién. Las
actividades y acciones que conlleven a evitar que los ni
nos, adolescentes y j6venes incurran en el uso de sustan

cias adictivas deben estar enfatizadas en:

- Impartir formacién integral.

- Educacidén y/o capacitacién.



- Recreacidn y deporte.

- Rescate y desarrollo de valores morales y culturales.

- Fomento de actividades expresivo-estética.

- Actitudes de tipo social.

- Fomento de los elementos interaccionales al interior de
lTa familia.

- Interaccifn maestro-estudiante.

- Propender por la activacién de procesos grupales y la pro

mocidén juvenil,

Para el desarrollo de estas acciones se deben canalizar y
movilizar los recursos indispensables y disponibles en 1las

comunidades.

Es procedente explicar los lineamientos para la presentacién
del trabajo. Se ubica en primer lugar el proyecto de inves
tigaci6én donde se enuncian conceptos bdsicos sobre la proble
mitica de la drogadiccién, marco conceptual y metodologia u

tilizada.

En segunda instancia se refiere a la caracterizacidn de 1as
comunidades investigadas didndose a conocer datos referentes
@ su proceso hist6rico, niveles de vida, aspecto recreacio
nal y cultural, grado de pertenencia y participacidn comuni

taria.

El tercer lugar comprende la presentacién y andlisis de los
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datos recopilados, 1os cuales indican la existencia de fac

tores de riesgo en las comunidades.

En cuarto lugar se presenta la estructuracién de la modali
dad de intervencidn participativa para la prevencifn prima
ria de la drogadiccidn con padres de familia, adolescentes
y educadores, con cuya puesta en practica se espera lograr
una disminucidn de los factores de riesgo que propician el

consumo de droga.
0.1 JUSTIFICACION

E1 presente trabajo se considera importante por estar enca
minado a proponer una modalidad de intervencidén participa
tiva en prevencidn primaria de la drogadiccibén, a través

de l1a cual no sS6lo se proporcionard una G4til y veraz infor
macidén sobre el problema, sino que se identificardn accio
nes o alternativas viables tendientes a evitar la aparicidn
de casos de drogadiccién en l1a poblacidén de alto riesgo. Es
ta modalidad parte de un enfoque integral para el trabajo
con la comunidad y centros de atencidén con padres de fami

lia, adolescentes y educadores.

E1 consumo de drogas cada dfa aumenta en nuestra ciudad y
es un problema de gran significacidn, ya que afecta no sé

lo la salud individual del adicto sino a todo el contexto
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familiar y social; genera preocupacidn debido a que su inci
dencia recae principalmente en la poblacidn preadolescente,
adolescente y adulta joven e incluso-en la poblacién infan
til quien viene siendo atacada Gltimamente utilizando para

ello métodos que 1laman su atencién.

Las causas del consumo son diversas: familiares, psicold
gicas, sociales y econdmicas, entre otras; su uso lleva al
adicto con frecuencia a abandonar sus estudios, a la delin
cuencia, a la desintegracién familiar, a provocar acciden
tes e incluso a la muerte; de ahi, que la preocupacidn debe
centrarse no s6lo en buscar la rehabilitacién de aquellos
que se han iniciado en el problema sino a la implementacién
de programas de-capacitacidn y orientacidn dirigidos a pa
dres de familia, adolescentes y educadores en los cuales,
especialmente, se fomenten las re]aéiones intrafami1iares,
se incremente la educacidn integral en las instituciones
existentes, se estimule al joven a incorporarse a una vida
productiva y se promuevan actividades deportivas, recreati
vas y culturales para que asf los nifios, los adolescentes,
jévenes y adultos puedan ocupar sanamente su tiempo Tibre
generdndose de esta manera una motivacién, concientizacidn,
sensibilizacién y participacion de la poblacién para la or
ganizacifn y establecimiento de recursos necesarios y pri
mordia?es.para prevenir su uso y con ello todas las pertur

baciones ocasionadas por éste.
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La seleccidén de las comunidades en Tas cuales se realiza

Ta investigacién, surgié de la necesidad de proyectar accio
nes a nivel comunitario durante el Gltimo afio de préctica
realizada en el Hospital San Pablo, drea de Farmacodependen
cia, Ta seleccién se realizég mediante Ta revisién de las
historias cl1fnicas de pacientes farmacodependientes con el
fin de identificar la comunidad que presentara mayor aflu
encia a laprestaci6n de este servicio, 1legando a la concly
si6n de que el problema de la drogadiccién ha atacado a to
dos los sectores de la ciudad de Cartagena, siendo unos mé§s
afectados que otros de acuerdo con Sus caracteristicas o
condiciones ambientales, sociales y culturales. La comuni
dad de Zaragocilla es una de Jlas que presenta mayor porcen
taje de afluencia a la prestacidn del servicio en el Hospi
tal, sfn embarqgo, fue ohviada de esta investigacién debido
a4 que por su estratégica posicién cerca a los centros hos
pitalarios (Universitario y San Pablo) y las facultades de
Enfermeria, Odontologfa y Medicina, se han desarrollado en
ella diversos estudios Y programas tanto en el drea social

como en el drea de la salud.

Teniendo en cuenta 1o anterior, se seleccionaron las comy
nidades Los Caracoles, ET Milagro y La Central como marco
de referencia para la investigacidn, ya que aunque no re
gistraba un marcado porcentaje de afluencia a este servi

cio del hospital, a través de 1a caracterizacién realizada
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en €stas se logrd diagnosticar que son sectores de riesgo
debido a que fueron detectados factores ligados principal
mente a condiciones familiares y socioculturales propios

para el consumo de droga:
- Desintegracifn familiar.
- Deficiente interrelacién y comunicacién padres-hijos.

- Escasas manifestaciones de afecto entre 1os miembros de

la familia.

- Indiferencia de los padres frente a las expectativas y

actividades realizadas por éstos.
- Pocas actividades se comparten en familia.

- Inadecuada influencia que los hédbitos y comportamientos

de Tos padres tienen en los hijos.

- Una poblacidn joven en gran proporcidén la mayorfa sin o

cupar su tiempo.

- Poca participacidn de jévenes y adultos en actividades

educativas y socioculturales realizadas en las comunidades.

- Escasos lugares para la recreacidn y esparcimiento.
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- Facilidades para conseguir la droga.

- La existencia de expendios de drogas psicoactivas en tlas

comunidades investigadas.

Identificados estos factores se gestd la necesidad de ade
Tantar una investigacién dirigida a analizarlos con el fin
de determinar su magnitud y las repercusiones que tienen
en el individuo y en el grupo familiar, siendo ésta la ba
se para la estructuracién de la modalidad de interﬁencién
participativa en prevencidn primaria de Ta drogadiccién pro

puesta en esta investigacidn.
0.2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Este problema objeto de investigacién tuvo su origen en el
proceso de prdctica realizado en el Hospital San Pablo con
proyeccién a las comunidades Los Caracoles, E1 Milagro y
La Central, mediante el desarrollo de programas de capaci
tacién y orientacién para la prevencién de la drogadiccidn
tanto con adolescentes como con padres de familia, durante

los dos dltimos semestres de la carrera de Trabajo Social.

En el desarrolio del programa anteriormente mencionado se
lograron detectar las siguientes manifestaciones del pro

blema a nivel familiar y sociocultural: familias desestruc
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turadas, deficiente interrelacién padres-hijos, escasas ma
nifestaciones de afecto entre los miembros de la familia,
pocos momentos son compartidos en familia, una poblacién jo
ven en gran proporcién la mayorfa sin ocupar su tiempo, po
ca participacidén de jdvenes y adultos en las actividades
realizadas en las comunidades, facilidad para consequir la
droga y la existencia de expendios de ésta en las comunida

des.

La situacién descrita anteriormente refleja los factores
de riesgo hacia el consumo de droga que se presentan en es
tas comunidades, motivo por el cual surgid la necesidad de

implementar la presente investigacién.

La drogadiccifn es un fendmeno muticausal en el que influ
yen factores bioldgicos, psicoldgicos y socioculturales,
donde 1a familia como grupo natural continda conﬁideréndo
se como el baluarte contra la droga, sin embargo, &sta no
puede enfrentarla sola; la sociedad debers proporcionarle
Tos medios necesarios que la ayuden a prevenir o evitar

que sus hijos incurran en este problema.

E1 uso de psicofdrmacos no constituye un problema indepen
diente de los demds de la sociedad, tampoco es un asunto
que Se pueda separar de otros aspectos de la vida familiar
como comunicacifn, afecto, autoridad, toma de decisiones,

influencias familiares, entre otras.
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Para ayudar al joven a enfrentar su inevitable encuentro
con la droga muchos padres deberdn establecer relaciones
mds estrechas con ellos, ya que la falta de informacidn Y
educacidn acerca de la forma como proceder con sus hijos
para evitar la aparicifn de situaciones que propician la
adiccidn a las drogas, es una de las causas principales de
la agudizacidén del problema. La complicidad familiar se
manifijesta también cuando existe demasiada tolerancia y no

mantienen normas estables de disciplina.

Por otro lado, la existencia de un medio ambiente sociocul
tural adverso donde las normas, valores, costumbres y/o pa
trones de conducta que no estén firmemente establecidos,
que no proporcionan las minimas oportunidades de sano espar
cimiento al individuo y no se fomentan actividades comunita
rias que permitan la participaci6n de todos sus miembros,
entre otros, comprende situaciones que de una u otra manera
influyen para que el individuo como ser biopsicosocial recu
rra a medios a través de los cuales supla las necesidades
requeridas por &ste y que su entorno social inmediato no le

satisfacen,

Cada comunidad posee caracteristicas propias y 16gicamente
una cultura especffica la cual repercute en todos y cada u
no de sus miembros, adquiriendo asi identidad y pertenencia
cuyos valores, normas y demds patrones culturales constitu

yen incentivos de orguilo y compromiso para la dindmica,
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desarrollo y progreso de su comunidad; de ahi que la crea
cidn y reforzamiento de grupos comunitarios, el desarrollo
de Ta creatividad, 1a capacidad para ser artffices de cam
bios y solucidén de sus problemas, la solidaridad, la utili
zacidn adecuada del tiempo libre, la cooperacidn, el traba
jo coordinado para mejorar y elevar la condicién de vida
del medio ambiente y por ende de sus miembros, se conside
ran valores que deben ser fortalecidos y/o rescatados me
diante el fomento de acciones culturales, educativas y re
creativas como alternativas para la prevencidn de la droga

diccidn.

Se hace necesario destacar que en el proceso de adquisicién
cultural la educacién juega un papel fundamental puesto que
fortalece el desarrollo psicoldgico y bioldgico del indivi
duo, propiciando cambios en su conducta y actitudes, alimen
ta la capacidad de crear, criticar, razonar y analizar 16gi
camente en diferentes situaciones, implica entonces que €s
ta sea impartida de manera objetiva, liberadora y veraz de
manera que prepare a la persona a ser capaz de afrontar a
decuadamente sus problemas individuales, familiares y socia
les; de ahf que la educacién proporcionada a la poblacidn
debe garantizar la no distorsidén en Ta transmisidn de los
mensajes encaminados a desarrollar una actitud de réchazo
hacia el consumo de droga y posibilitar el establecimiento

de sancidén social al problema de la farmacodependencia.




\>ﬁ~

18

A manera de sfntesis y con base en estos planteamientos con
sideramos que en las comunidades Los Caracoles, El Milagro

y La Central sepresentan factores de riesgo tanto en el am
biente familiar como en el sociocultural que propician el
consumo de drogas, haciéndose necesario la implementacidn .
de una modalidad de intervencidn participativa en prevencidn

primaria de la drogadiccifn tendiente a disminuirlos.
0.3. IMPORTANCIA Y UTILIDAD

La investigacién se constituye en un aporte valioso para el
abordaje de la problemdtica de la drogadiccidon a nivel pri

mario por las siguientes razones:

1. Propone una modalidad de intervencidén participativa a
nivel preventivo dirigida a adolescentes, padres de fami
lia y educadores partiendo del estudio y andlisis de lo0s
factores qué 1levan al individuo a recurrir al consumo de

drogas.

2. Permite el fortalecimiento de los conocimientos tedri

cos adquiridos a través de la formacidn profesional,

3. Con base en esta experiencia la Universidad de Cartage
na a través de su facultad de Trabajo Social continuard de

sarrollando acciones de prevencidn primaria en éstos y/o en
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otros sectores que asi lo permiten,

4. El1 Hospital San Pablio, especificamente su Unidad de Far
macodependencia, la podrd utilizar como marco de referencia
y apoyo para el desarrollo de programas preventivos a nivel

comunitario.

5. Los planteamientos de esta propuesta pueden ser utili
zados en otras instituciones con interés en la problemdti

ca.
0.4, OBJETIVOS

0.4.1. O0bjetivo general., Estructurar una modalidad de in
tervencién participativa en prevencidn primaria de la dro
gadiccibén con adolescentes, padres ¢«de familia y educadores
de las comunidades Los Caracoles, E1 Milagro y La 6entra1
tendientes a disminuir los factores de riesgo hacia el con

sumo de drogas psicoactivas.

0.4.2. Objetivos especificos.

1. Determinar los factores de riesgc que propician el con
sumo de droga en las comunidades Los Caracoles, ET Milagro

y La Central.

2. Analizar las actitudes, comportamientos, comunicaciones,
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afectividad, hdbitos y costumbres existentes al interior

de Ta familia y el entorno escolar.

3. Determinar la posicifn asumida por los adolescentes,
padres de familia y educadores ante el problema de la dro

gadiccidn.

4. Propiciar un cambio de actitudes de las personas frente

al problema de la drogadiccién.
0.5. HIPOTESIS

0.5.1. HipStesis general. En la medida en que una modali
dad de intervencidén participativa en prevencifn primaria
de la drogadiccidn con adolescentes, padres de familia y e
ducadores sea puesta en prédctica se facilitard la disminu
cion de los factores de riesgo ligados con el consumo de

droga.

L

0.5.2. Hipdtesis de trabajo.
1. El consumo de droga en las comunidades est§ estrechamen
te relacionado con los factores individuales, psicoldgicos,

familiares, sociales y culturales existentes en ella.

2. En el proceso de planificacidn, ejecucién y evaluacidn




de programas preventivos a nivel comunitario, es necesaria

Ta intervencifn participativa de 1la poblacidn beneficiada.
3. Con el conocimiento real de la comunidad acerca del

problema de la drogadiccién se logrardn cambios de actitud

y de comportamiento frente a esta problemitica.

0.6. VARIABLES

0.6.1. Variable independiente. Una modalidad de interven

.ci6n participativa en prevencién primaria de la drogadiccidn.

0.6.2. Variable dependiente. Posibilita la disminucién de

Tos factores de riesgo.
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0.8. MARCO TEORICO

La drogadiccidn eé un fendmeno que se ha venido desarrollan
do paralelo a Ta historia del hombre, ya que éste ha tenido
lTa habilidad para interactuar y detectar aquellas sustancias
naturales que.- podrian modificar su conducta. Estas sustan
cias o plantas no poseian el mismo significado con el que

es visto actualmente debido a que eran utilizadas con fines
rituales, religiosos y medicinales a la vez que les produ

cfan alegria y provocaban estados de embriaguez y euforia,

Posteriormente a estas drogas naturales se les suman otras
extraidas a través de procedimientos qufmicos 1lamados dro
gas sintéticas o de laboratorio, tales como la morfina, la
heroina, Ja cocafna, barbitiricos, entre otras; entendién
dose por droga cualquier sustancia quimica o natural gue

produce cambios fisicos, emocionales o mentales en las per
sonas destruyendo su mayor riqueza como es su salud ffsica
y mental, limitando sus posibilidades de realizacifn perso

nal y aporte al progreso y desarrollo de la sociedad (1).

La necesidad de dependencia que la persona adquiere debido

al uso crédnico, periddico o continuado de una o varias dro

(1) HOSPITAL MENTAL DE ANTIOQUIA. Curso de actualizaci6n
en farmacodependencia.
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gas se denomina drogadiccién o farmacodeﬁéndencia, la cual
se ha convertido en un problema de ambito mundial. En Co
lombia el problema de Ta drogadiccifn es serio y ha tomado
gran auge especialmente en Ta poblacidén joven con consecuen
cias a nivel familiar, social y personal. E1 consumo de ma
rihuana en el pafs se propaga desde 1970 en las regiones de
la Costa Atléntica y los Llanos Orientales; en 1972 existfan
ya grandes cantidades de cultivos de ésta en toao el pafs
1legdndose a considerar a Colombia en 1974 como el primer

productor mundial de marihuana.

En Colombia los factores socioculturales y econémicos més

sobresalientes que propician el consumo de droga son:
- Una poblacién joven en gran proporcién.

- La estratégica posicifn geogrdfica la cual permite faci

lidades para el trdfico internc y externo de droga.

- Tierras apropiadas para el cultivo especialmente de 1la

marihuana.

- Deficiente control en el cultivo, produccidn, distribu

cién y publicacifn sobre el consumo de droga.

- E1 proceso de industrializacidn, 1o que ha ocasionado
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la migraci6n rural hacia las grandes ciudades en busca de
mejores oportunidades, influyendo ésto en el cambio de cos
tumbres en el joven y la familia en general, generdndose

trastornos y conflictos al interior de la familia.

- La vinculacidn de Ta mujer al trabajo, To cual en algunos

casos ha ocasionado crisis al interior de las familias.

- Las fuentes de empleo en el pafs no son proporcionales al
nlimero de personas en edad productiva, especialmente los jé
venes que han finalizado una carrera profesional o interme
dia, ocasiondndoles frustraciones al ver truncados sus pla

nes e ideales.

- Gran parte de los recursos son orientados mds a la repre
si6n que a la prevencidn del problema o la investigacidn de
los diferentes factores que componen el problema en nuestro

medio.

En el departamento de Bolfvar el problema de la drogadiccién
se presenta tanto en las zonas rurales como en las semiurba
nas y las urbanas, pero debido a las condiciones ambientales
e infraestructurales, el problema se centra mds en las zonas
urbanas, en este caso la ciudad de Cartagena, donde se en

cuentran numerosos lugares en 1os cuales se expende droga.

Al alto nimero de jévenes que componen la poblacién, el no
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table desempleo en éstos y en los adultos jdvenes, la faci
lidad que se tiene para conseguir la droga, la escasez de
lTugares en los cuales los jdvenes y adultos se puedan diver
tir sanamente, el desplazamiento de la mujer a los lugares
de trabajo dejando solos a los hijos durante largo tiempo,
son algunos de los factores que. propician el consumo en 1a
ciudad donde el problema de la farmacodependencia ha ataca
do a todos los sectores de la sociedad, desde los estratos
mds bajos hasta lTos mds altos y en personas que rea]iéan
diversas actividades u ocupaciones, diferencidndose dnica
mente por la clase de droga que se consume en cada estrato
social. E1 consumo es mds marcado en los hombres que en
las mujeres y la edad de iniciacién en é1 oscila entre los
12 vy loa 15 afios, es decir, en edad escolar, muchas veces
pasando ésto desapercibido por sus padres y maestros, reve
ldndose mds tarde entre los 17 y los 20 afios, generando gra
ves consecuencias familiares; psicoidgicas, fisicas y socia

les tales como:

- Desintegracidén familiar.

- Deserci6n escolar.

- Irresponsabilidad y/o abandono laboral.

- Delincuencia y prostitucién.

- Desinterés por las relaciones sociales.

- Cambio en la conducta normal del individuo.

- Ansiedad, miedo, paranoia y otras enfermedades mentales.

947 -
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- Depresidn

- Destruccidén de la personalidad.

- Dificultad para afrontar los problemas.

- Pérdida parcial o total de la memoria.

- Debilitamiento de la capacidad de juicio o atencién.

- Deterioro de los sentimientos de autoestima y de los con
ceptos €ticos y morales.

- Cambios de humos injustificados.

- Descuido de 1a apariencia personal.

- Aumento de la ansiedad.

- Intoxicacidn por sobredosis.

- Mal nutricién y carencia de vitaminas.

- Trastornos orgdnicos {(corazén, higado, gastritis, Glceras,
problemas pulmonares),

- Insomnio.

- Dafios cerebrales.

- Pérdida del apetito.

Debido a las graves consecuencias que ocasiona el consumo
de drogas, el enfoque que se le debe dar a este problema
debe ser mas de cardcter preventivo que terapéutico; pre
venir es evitar peligros en nuestra salud y nuestro bienes
tar individual y familiar. Segln Clark y Leavell "la pre
vencidén primaria es el conjunto de medidas dirigidas a pro
mover un estado 6ptimo de salud y Ta proteccidn del indivi

duo especificamente contra una o un grupo de enfermedades
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antes de ser atacada" (2). En farmacodependencia la pre
vencidon es el conjunto de acciones coordinadas y sistemati
zadas dirigidas a evitar la aparicidn de casos de drogadic
cidn las cuales incluyen acciones orientadas a la promocién
de Ta salud mental en general y acciones especfficas dirigi
das a grupos de riesgo que.por sus caracterfsticas de edad,
educacién, sexo, medio ambiente familiar, social y cultural

son susceptibles del uso y abuso de Ta droga.

Cuando sé habla de prevencién se debe terer en cuenta que
el principal problema no To constituyen las drogas en sf,
sino el llegar a comprender los mtltiples factores de ries
go que propician el consumo de éstas; considerandose factor
de riesgo "a cualquier circunstancia o eventos cuya presen
cia modifica considerablemente la posibilidad de que se pre
sente un problema" (3). En la presente investigacidn se a
natizardn los aspectos mds importantes ligados a los facto

res de riesgo familiares y socioculturales.

0.8.1. Factores de riesgo ligados a condiciones familiares.
E1 ambiente inmediato del grupo pequefio o microgrupo (fami
lia, escuela, pandilla), es el que con mis fuerza y frecuen

cia marca al individuo con sus normas, valores y leyes vi

(2) CLARK y Leavell. Curso de actualizacidn en farmacodepen
dencia.

(3) GOMEZ, Rubén Dario. Breves apuntes sobre el enfoque de
riesgo aplicado al consumo de drogas psicoactivas.




gentes.

Nos referimos a 1a familia como un grupo natural inmerso en
un contexto social, econdmico y cultural generador y trans
misor de los valores, normas y actitudes gue orientan la con
ducta individual y colectiva de los miembros; de ahi, que
sea e]]é donde deban darse las pautas de conducta, las nor
mas, los valores, las funciones, 1imites y patrones de auto
ridad definidos para que el individuo establezca unas adecua
das relaciones extrafamiliares ya sea en el medio educativo,

taboral y comunitario.

Siendo la famijlia el nticleo bdsico de integracién de la so
ciedad deben orientarse hacia ésta gran parte de los elemen
tos preventivos para que fomenten en sus miembros una perso
nalidad sana, educdndolos con adecuados modelos de identifi
cacidn, mejorando tas relaciones entre los miembros, propi
ciando la comprensidn y capacidad para encarar conflictos

y adaptarse a nuevas situaciones, entendiendo los cambios
que se producen durante el desarrollo y crecimiento de los

hijos.

Los miembros que integran la familia atraviesan por etapas
o momentos en su vida, durante los cuales cumplen un papel
espécffico y en un todo constituyen el llamado ciclo vital
del individuo;, éstos son: nifiez, adolescencia, adultez y

vejez,



ET papel del nifio en beneficio de su familia es tan impor
tante como el de la familia en favor suyo; la idea do que
el nifio ha venido mds para recibir que para dar puede hacer
que Este en el dfa de mafiana un adolescente y adulto egofs
ta, por ésto, desde pequefio debe aprender a hacer algunas

cosas por los demds, especialmente por su familia.

En la actualidad la nifiez viene corriendo un gran riesgo
de caer en la drogadiccidn influenciada por los medios de
comunicacién y por personas inescrupulosas que dirigen su
accidn hacia los nifios atrayéndolos a través de métodos y
objetos que 1laman su atencifn, especialmente calcomanfas

y mufiecos con sus personajes preferidos.

Debido a lo anterior, se han puesto en marcha programas de
prevencidn dirigidos a esta poblacidn; sin embargo, en la
presente investigacidén no fue inclufda, ya que se trabaja

con los adolescentes, padres de familia y maestros.

E1T segundo momento que integra el ciclo vital del indivi
duo estd determinado por la adolescencia, periodo de tran
sicién entre la nifiez y 1a edad adulta, durante el cual

se presentan cambios tanto fisicos como emocionales, socia
les e intelectuales, entre otros, tales como bdsqueda de
su propia identidad, aumento de su necesidad de independen

cia y libertad, hay rechazo a la autoridadya los controles
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familiares y extrafamiliares, tendencia a la agresidn, re
traimiento, gran sensibilidad y reserva especialmente cuan
do estd en compafifa de personas de las que &1 teme que no
lo entiendan o lo pongan en ridiculo, sentimientos y acti
tudes contradictorias, es propenso a las subitas explosio
nes temperamentales, algunos exageran su dedicacién a las
tareas escolares, otros a la prédctica de deportes o a la
actividad social, sienten atraccifn por el sexo opuesto y
comienzan a establecer relaciones de amistad y noviazgo;
en cuanto a sus relaciones sociales buscan la seguridad
que le otorga el pertenecer a un grupo de individuos de su

misma edad.

E1 éxito con el que se atraviesa este periodo dependerd en
gran parte de la preparacidn gue haya recibido para afron
tarlo, ya que en estos momentos el individuo se encpentra
en el umbral de la adultez, época en que debe tomar deci
siones que tengan proyeccifn trascendentales para su fu

turo,
Los adolescentes para lograr una buena adaptacidn deben:

- Lograr relaciones nuevas y mds serias con companeros de

su edad y de ambos sexos.

- Asumir un papel social masculino o femenino definido.

S -
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- Aceptar su aspecto fisico y ejercitar eficazmente su cuer

po.

- Lograr la independencia emocional de los padres y otros

adul tos.

Alcanzar Ta seguridad de una independencia econémica.

Elegir una ocupacifn y adaptarse para ello.

Prepararse para el matrimonio y la vida familiar.

Desarrollar las aptitudes intelectuales y los principios

necesarios para vivir en sociedad.

- Desear y lograr una conducta sociaimente responsable,

- Adquirir normas, valores y un sistema ético como gufa pa

ra la conducta (4).

La tercera instancia del ciclo vital del individuo estd in
tegrada por los adultos, perfiodo que comienza al finalizar

la adolescencia, cuando el individuo adopta las formas de

(4) HURLOCK, Elizabeth. Psicologfa de la adolescencia.

5o -
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vida propias de la etpaa, dos de cuyos rasgos distintivos
son el deseo de casarse, tener hijos, y el inicio y adapta

cién a un trabajo productivo.

Los adultos deberdn aprender a seguir desarrolldndose como
personas, mantener una relacidn de pareja y propiciar un

buen desarrollo a sus hijos todo dentro del hogar que han

conformado, el cual es vital para el crecimiento de éstos, -

donde aprenden cdmo expresar amor, afecto, afrontar conflic
tos, asf como los modos mds eficaces de comunicacidén y par
ticipacidén en la fijaci6n de reglas que protegen a sus miem

bros.

Los padres tienen la responsabilidad de cuidar, proteger y
sociabilizar a sus hijos brindandoles apoyo para el trato

en el grupo extrafamiliar,

Las relaciones gque se den entre el padre y la madre son de
gran importancia y de ellas se derivan todas las situacio
nes familiares, si éstas son armoniosas, y ademds provistas
de una gran expresién afectiva, los sentimientos y actitu
des hacia sus hijos suelen ser mas constructivos que cuan
do el matrimonio es desestructurado, ya que éstas ejercen
una gran influencia en los hijos, en su comportamiento y

en la formaci6n y desarrollo de su personalidad.

Al interior de estos dos momentos del ciclo vital del in

Sv -
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dividuo analizaremos en el transcurso de la investigacién
aspectos interaccionales fundamentales para que se establez
can adecuadas relaciones inter y extrafamiliares o sociocul
turales, aspectos tales como: comunicaci6n, actitudes, a
fectividad, autoridad, influencias familiares (hdbitos), de
dicacién y utilizacidén del tiempo libre, expectativas y me

tas propuestas para el futuro,

La familia es un sistema en el que los elementos (personas)
interactdan entre sf, principalmente a través de la comuni
cacidén. Proceso mediante el cual se intercambian ideas,
sentimientos y/o creencias, calibra, regula, mantiene y por

ello hace posible las relaciones entre los hombres.

Dentro de la comunicacifn se establecen mensajes verbales y
no verbales; los primeros los integran el conjunto de pala
bras que clarifican lo que se desea expresar; los segundos
estan comprendidos por los simbolos que tienen significacién
para todos como las expresiones faciales, gestos, acciones

y estado emotivo.

Al interior de las reltaciones padre-hijo y viceversa, jue
ga un papel muy importante la comunicacifn, porque permi
te el intercambio de elementos esenciales para la madura
cién, la existencia y la seguridad. Lo ideal es que &sta

sea clara, coherente y ofrezca oportunidad de expresar 1i

ST -
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bremente sus ideas y sentimientos considerdndose ésto como

metacomunicacidn.

Las comunicaciones deficientes son frecuentes en muchas fami
lias, en las cuales los padres consideran que dialogan con
sus hijos; sin embargo, cuando 1o hacen generalmente es pa
ra criticar, sermonear, amonestar, actitudes no mal inten
cionadas pero que disminuyen o impiden la adecuada comuni

caciodn.

Alvaro Satfn, identifica diferentes estilos de comunicacién

entre padres e hijos asi:

- Estilo autocrdtico - dictatorial: Los padres pretenden

obtener obediencia estricta a su voluntad y manifiestan po
co interés en Jos sentimientos e jideas de su hijo;.como con
secuencia el adolescente no aprende a tomar sus propias de
cisiones. En éste la comunicacién padre-hijo carece de con
fianza, obediencia u obediencia por temor; se puede generar
hostilidad, timidez e inseguridad e incluso 1legar a utili

zar estos mismos métodos con otros.

- Inconsistente - liberal: En éste el padre evita las con
tradicciones y prefiere conservar la paz; se despreocupa
por la comunicaci6n auténtica y no enfrenta los problemas;

adem&s son permisivos. En consecuencia el adolescente es
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probable que viva permanentemente en conflictos con cual
quier tipo de autoridad, obrard impulsivamente en el momen

to de tomar decisiones.

- Sobreprotecci6n: Los padres tratan de proteger al adoles
cente del riesgo de equivocarse; existe verdadero interés a
fectivo y enfatiza la importancia de aceptacidén de los de
mds; consecuentemente el adolescente act@a con sentimiento
de culpa, por ansiedad y no por razones vdlidas; puede vol
verse dependiente, infantil, temeroso a las acciones ries

gosas y se inhibe para no equivocarse.

- Democrédtico - participado: Tanto el padre como el adoles
cente dan y reciben informacién y se escuchan; el padre ex
plica al hijo las consecuencias de sus acciones para que €s
te tome las decisiones oportunas; se consideran las opinio
nes de ambos y se cede cuando parece razonable; como conse
cuencia, el adolescente aprende a tomar decisiones utilizan
do su propio juicio y las informaciones de éstos, se siente
sequro por la confianza que le brindan sus padres y les co

munica sus asuntos personales (5).

Puede observarse que el estilo de comunicacién que incremen

ta las relaciones y favorece el bienestar psicolégico y emo

{5) SARMIENTQ, Marfa Inés. Psicoprofilaxis familiar.

b-a
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cional del grupo familiar es el democrético-participadd.

Una actitud de escucha y comprensiSn generalmente contribu
ye al incremento de la comunicacidn y de las relaciones en
tre los miembros de la familia. Entendemos por actitud el
estado de disposicidn psicolégica adquirida y organizada a
través de la prqpia experiencia que incide al hombre a reac
cionar de una manera caracterfstica y bastante frecuente a
determinadas ideas, objetos, situaciones, acciones y valo

res.

Las actitudes de los padres hacia l1os hijos con aspectos
determinantes en la formacidn y desarrollo de Ta personali
dad de 8stos desde la primera infancia, extendiéndose hacia
la adolescencia, al igual, que influye en su comportamiento
tanto al interior de la familia como en el contexto social;
actitudes positivas como el didlogo, confianza, seguridad,
aceptacién, comprensién, libertad para expresar sus ideas

y tomar decisiones son bdsicas en la formacidn de una per
sonalidad sé1ida y estable, capaz de desempefarse y adaptar
se a las diferentes actividades y situaciones que implica

el diario vivir.

Por el contrario, cuando las actitudes que los padres de
familia fomentan en los hijos son de desconfianza, insegu

ridad, inferioridad, rechazo, incomprensi6n, indiferencia,
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agresién verbal y/o fisica, distanciamiento, falta de inte
rés hacia ellos, mensajes de deble vinculo (fumar, ingerir
licor o pastillas, jugar) y poca o ninguna comunicacién la
cual en ocasiones sélo se limita al saludo, los 1levari a
tener dificultades en sus relaciones con los demds y en al
gunos casos a recurrir a la droga como medio de escape a
estas situaciones presentes en el hogar. Estas actitudes
y comportamientos que se presentan total o parcialmente y
afectan el equilibrio psicolégico del hijo, no se limitan
a la edad en 1a que se producen, sino que permanecen poco
visibles para revelarse tiempo después; este desencadena
miento puede ser manifestado a través del mal rendimiento
y/o ausentismo escolar, permanencia en las calles, relacidn
con personas indeseables o rechazadas socialmente, integra
cién a pandillas, consumo de drogas, conducta rebelde, de

sobediencia y agresividad.
Las actitudes paternas mis frecuentes son:

- Aceptacidn y afecto: La actitud normal de los padres ha
cia sus hijos es de afecto y aceptacidén. Implica compren
derlo, entender sus necesidades bioldgicas, afectivas y te
ner conocimiento de sus Timitaciones y capacidades. Un sen
timiento real de pertenencia sélo surge cuando el hijo cree
y siente que es amado, comprendido y aceptado. Esta acti

tud de los padres genera enel hijo seguridad y normal desa
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rrollo de Ta personalidad.

- Rechazo: Este puede tener su origen en la personalidad
de los padres, en las relaciones entre ellos, en el celo
del padre por el hijo y en la conducta de éste; puede ser
abierto, es decir, obvio y reconocido por el padre y la ma
dre 0 estar oscurecido por esfuerzos conscientes o subcons
cientes de ocultarlo. El1 rechazo abierto de los padres ge
nera en el hijo reaccién de agresividad y deseo de represa
1ia; es probable que muestre egoismo, resentimiento, ven
ganza y desobediencia; cuando es oculto se asocia con exce
siva proteccidn para que el nific no tenga total conciencia
de que es rechazado; 1a conducta es probable que sea de su

misidn, el nifioc se muestra timido, reservado y temeroso.

- Agresividad: La cual puede ser verbal o fisica; ta pri
mera identificada por la manifestacidn o utilizaci6n de
términos soeces, palabras dichas en tonos fuertes y sin
control con las cuales se ofende y humilla al hijo; la ff{
sica se caracteriza por la utilizacién de palmadas, golpes,
bofetadas, es decir, toda clase de castigos corporales,

los cuales no son agradables en ninguna edad y menos en la
adolescencia, ya que ademds de desagradables son humillan

tes especialmente cuando se realizan en presencia de otras

personas.

- Indiferencia: La indiferencia de los padres o la dismi
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nucidén de interés por el hijo, generalmente es el resulta

do de una falta de asociacidn entre éstos; debido a sus mi]
tiples actividades es probable que los padres dispongan de
poco tiempo para el cuidado de ellos, actitud que propicia

actitudes negativas o conductas negativas en los hijos.

- Sobreproteccidn: Llamada también exceso de afecto, lo
cual no es m&s que una exageracidn de la actitud afectuosa
normal de los padres hacia los hijos. La sobreproteccién
genera en el hijo retraso en la maduracién psicoldgica, di
ficultades para el ajuste social, pasividad, ausencia de df
namismo, inmadurez afectiva, dificultad para adaptarse a la
vida escolar, a su vida adulta y finalmente a su adaptacién

conyugal (6).

En general, las actitudes de los padres hacia sus hijos de
ben ser positivas y adecuadas, aceptando con naturalidad

la necesidad de independencia que 1o0s adolescentes tienen

y procurdndoles un ambiente familiar arménico y equilibrado.

Para propiciar al hijo un ambiente arménico.y equilibrado

también se debe satisfacer en 1la familia la necesidad de a

(6) BAKWIN, Harry y Ruth Bakwin Morris. Desarrollo psico
16gico del nifio normal y patoldgico. México: Inter
americana S.A., 1980. 51 p.

o>
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fecto y sequridad que todo ser humano requiere para desarro
1lar una personalidad firme, s6lida, independiente y segura,
lo que le permitird desempefiarse y adaptarse a las diferen
tes situaciones de 1a vida. E1 afecto es la forma a través
de la cual se dan o manifiestan los sentimientos entre una
persona y otra, aspecto que debe estar presente en todos

1os momentos de la vida y fortaleciéndose adn mds las rela
ciones padre-hijo y viceversa. Ademds en una familia donde
exista unién, amor y didlogo, los problemas y/o dificultades

se resuelven mds facilmente,

No se trata de mayor o menor cantidad de carifioc sino de una
permanente calidad afectiva que alimente las relaciones in
trafamiliares. Es necesario sensibilizar y concientizar a
los miembros de la familia acerca de 1o necesario e impor
tante que es dar y recibir carifo, afecto y amor en el ho
gar, ya que hoy dfa éstos han ido perdiendo su valor para
ser sustituidos por el dinero, la competencia y el insacia
ble deseo de bienestar material, ya no importa tanto el tiem
po que se comparta en familia para fortalecer las relaciones,
ahora, es mis importante dar objetos materiales que un mo

mento de didlogo o una frase de amor.

Dentro de este aspecto una parte muy importante la consti
tuyen las relaciones afectivas que se dan entre los padres,

ya que de ellos dependen todas Tas situaciones familiares.
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Si es armoniosa y ademds provista de adecuadas expresiones
afectivas, los sentimientos y actitudes hacia lns hijos sue
len ser constituidos constructivamente sintiéndose éstos se
guros y felices; por el contrario, cuando el matrimonio pre
senta desajustes, conflictos, discusiones y menosprecios, el
joven observa y asimila estos patrones y los proyectard en
sus relaciones afectivas futuras, lo que lo llevard a recu
rrir a ciertos medios que disipen el desequilibrio emocional
y afectivo existente en su hogar, como la televisidn, el ci

ne, el licor, la droga, entre otros.

Ademds de la comunicacién, las actitudes y el afecto, otro
aspecto fundamental dentro del clima familiar lo constituye
la autoridad y el control y, limitaciones determinadas por
ésta en el hogar, se encuentra asociada con el poder, lide
razgo, toma de decisiones, 1ibertad de expresar ideas y opi

niones, control familiar y jerarquizacién.

Los tipos de agtoridad que con mayor frecuencia se pueden
presentar en la familia son el autoritario y el democratico.
E1 primero basado en una autoridad fuerte y estricta, gene
ra en el adolescente actitud sumisa, de miedo a asumir cier
ta responsabilidad y a tomar sus propias decisipnes, ahonda
la amplia brecha que existe entre los padres y los hijos e
impide que el joven hable sobre sus cosas en el hogar. Por

el contrario, aunque en éste la autoridad es asumida demo

D
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craticamente, el adolescente demuestra mayor independencia,
posee mayores recursos para enfrentar las situaciones de la
vida, realiza mayor adaptacién social, goza de mayor liber

tad para expresar sus ideas, inquietudes, mantiene relacio

nes mds armoniosas con sus padres, presenta menos problemas
de adaptacidn fuera del hogar; en este tipo de autoridad se
aceptan explicaciones, discusiones y razonamientos entre to

dos los miembros de la familia.

La familia debe ejercer el control sobre sus miembros a fin
de que su conducta, actitudes y comportamientos respondan a
1o que ellos y la sociedad esperan; esta funcidn estd estre
chamente relacionada con el concepto de autoridad, la cual

debe recaer en ambos padres.

En los hogares carentes de figura paterna surgen conflictos
en 1os cuales es habitual la resistencia de los hijos a so
meterse al control de la madre o la incapacidad de ésta pa
ra ejercerla adecuadamente; cuando un padrastro asume esta
funcidn con frecuencia los hijos adoptan actitudes y conduc

tas de rechazo hacia esta autoridad.

Los padres son el primer y fundamental modelo y ejemplo pa
ra el hijo, el cual se identifica con el padre, lo admira
e imita inconscientemente. De nada vale que al interior

del hogar se establezcan normas o leyes, prohibiciones, si
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éstas inicialmente no son puestas en prdctica por los padres

sirviendn de ejemplo & 'os hijos.

Los padres no son perfectos, sus fallas deben ser reconoci
das y tratarlas de corregir. Es necesario que el padre que
posea algln habito explique a los hijos los intentos que ha

ce para dejario y 1o mal que se siente por no lograrlo.

En un hogar donde se utilice generalmente el alcohol, el ta
baco o las pastillas (tranquilizantes, sedantes, analgési
cos, sin prescripcifn médica) frecuentemente y en presencia
de los hijos, es mds factible que se desarrollen conductas

adictivas en ellos.

En relacidén con Ta drogadiccién, la principal base preven
tiva la constituyen acciones, actitudes, ejemplos y hdbitos
sanos en los padres, un medio ambiente familiar ameno, ade
cuado y la creativa y adecuada utilizacién que los miembros
de la familia tienen de su tiempo 1ibre; entendiéndose por
tiempo libre "las horas de las que una persona dipsone des
pués de haber cumplido con los requisitos bdsicos de exis
tencia (comer, dormir, aseo, etc.) y de subsistencia (edu
cacidn, trabajo). Es el tiempo en que el hombre no tiene

una ocupacidn establecida y tiene libertad absoluta de
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decidir en qué puede utilizarlo" (7).

Lo importante y fundamental es que el tiempo libre sea uti
lizado adecuadamente en la realizacidn de actividades que
propicien recreaci6n y diversién, lo cual ayuda a desarro
1lar las cualidades positivas en las personas, vigorizar
sus habilidades, estimular las relaciones constructivas,
fomentar la creatividad, producir olacer, liberar la mente
de tensiones y descargas emocionales, ejercitar la mente y
el cuerpo. Ademds promueve en los jévenes el desarrollo
de actividades Gtiles que sirvan para demostrar que ellos

son capaces de actos buenos e interesantes.,

E1 realizar actividades creativas aleja al adolescente de
ta droga y si éstas las comparte con sus padres tendrd una
mejor y mayor adaptacidén a la vida, ya que se sentird que
rido, comprendido y no sentird necesidad de buscar en otras

personas u objetos lo que éstos no le proporcionan.
La adaptaci6n social del joven y su reafirmacidn de la per
sonalidad, se verd facilitada ademds por las metas e inte

reses que 61 ha definido para su futuro.

Al final de la adolescencia se completa el procesoc de maduy

(7) CARVAJAL DE GUERRERO, Marfa E. y Victor Cruz. De la
concepcidn de 1a adolescencia. Norma. 273 p.
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racidn de 1a‘persona, tanto en lo relacionado con lo biolé
gico como en lo psicoldgico, 1o que significa aue a partir
de ese momento el joven dispone de los elementos minimos ne
cesarios para asumir la direccidn de su propia vida y hacer

se miembro activo de la comunidad.

E1 proceso de realizacién personal exige también, la reali
zacifn de actividades concretas que desarrollen plenamente
el potencial propio de cada persona y le permita vincular
se activamente a 1a vida social. La definicidn de metas e
intereses futuros debe ser guiada por un sano esfuerzo de
superacidn personal y por una busqueda de valores que con
duzcan al hombre a ser feliz. Ademds se debe tener en cuen
ta 1as caracterfsticas del adolescente, sus actitudes, sus
limitaciones, sus habilidades especiales, su estado de sa
lud, sus circunstancias familiares y sociales, sus rasgos
temperamentales, es decir, todos aquellos factores que fa

ciliten una eleccidén compatible con su personalidad.

Del comportamiento y actitudes de los padres hacia sus hi
jos, del ambiente familiar,dependerd el grado de salud men
tal de los miembros de la familia. La salud mental se ha
definido como el "resultado de un funcionamiento personal
equilibrado y creativo que realiza 1o mejor del hombre en
las relaciones sociales. Es el ajuste de 1os seres huma

nos al mundo y a las demds personas como un minimo de feli
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cidad y afectividad, implica la capacidad de crecer, apren

der, vivir, amar y compartir la vida con otros" (8).

Con base en lo anterior podemos afirmar que la drogadiccién
estd estrechamente relacionada con la salud mental de las
personas, ya que si ésta no se acepta a s misma, no es au
ténoma ni capaz de organizar cosas por sf misma, no mantie
ne relaciones duraderas con otras personas, es irresponsa
ble, no acepta a las personas como son, no tiene definidas
metas personales para lograrlo, no posee la suficiente ca
pacidad para afrontar los problemas y superarlos, no es ca
paz de realizar cambios o modificaciones en s{ mismo y/o
en su ambiente, no tiene claridad entre 1o que piensa y lo
que realmente quiere hacer y si no tiene definida su iden
tidad sexual estard mds propenso a recurrir al uso de dro

gas con el fin de superar esta situacidn.

Podemos afirmar que una persona tiene salud mental positi
va en la medida en que manifiesta una actitud positiva ha
cia los demds, es capaz de relacionarse con otras personas
y la sociedad, promueve el bienestar de los demds y traba

ja con otros para beneficio mutuo,

Los fracasos y frustraciones en las relaciones humanas (fa

{8) TORROELLA, Gustavo. Qué es Ta salud mental. En: Uni
versidad de Yucatdn. 9 p.
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miliares, sociales) constituyen la razén principal de la
pérdida o deterioro de la salud mental. En cambio el tipo
de relaciones sociales y familiares afectuosas, seguras y
satisfactorias constituyen el mejor criterio e indicio de

salud mental dptima.

0.8.2. Factores de riesgo ligados a condiciones sociocultu
rales. Refiriéndonos a los factores de riesgo a nivel so
ciocultural y considerando al hombre como un ser dentro de
un contexto familiar inmerso en una sociedad, podemos afir
mar que éste recibe el influjo de una serje de aspectos fa
miliares, sociales y culturales a través del proceso de so
cializacidén, a través del cual el homhre aprende a adaptar
se a las normas, costumbres y tradiciones de un grupo. La
persona bien socializada se halla provista de un gran sen
tido de identidad, comunicabilidad y cooperacién. A cual
quier edad es importante la buena adaptacién social; sin
embargo, en la adolescencia es de mayor importancia, ya que
ésta determinard en gran parte lo que serd socialmente en
su adultez; el adolescente adquiere habilidades y técnicas,
aprende reglas y sanciones, actitudes, normas, valores y
costumbres que le permitirdn mantener un lugar en ia socie
dad y al mismo tiempo le proporcionardn una sensacién de

autosuficiencia y de la identidad personal.

La familia le transmite al hijo segmentos de la cultura,
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los cuales dependen de la posicidn que la familia ocupe en
el contexto social, posicidn que estid determinada por su ni

vel sociocecondmico.

Los miembros de la familja, al igual que los pertenecientes
a cualquier otro grupo, adoptan entre sf una serie de rela
ciones las cuales establecen las normas, valores y costum
bres que dirigen su comportamiento y conducta social y fami
liar; el nifio internaliza estos patrones o pautas, observa,
participa con los otros, juega distintos roles, juzga sus

propios sentimientos y comportamientos.

Conocemos por norma, aquellos patrones de conducta que son
comunes en la sociedad o en el grupo social en el que vive

y actda el hombre y que se siguen casi inconscientemente.

Las costumbres son formas comunes de actuar en la vida co
tidiana, facilitan la convivencia con los demds, pues, el
actuar de manera mds o menos aceptada por 1o0s otros evita

contradicciones y conflictes.

Los valores son cualidades de orden material, moral y cul

tural que se encuentran impresas en las cosas, conductas y

en la sociedad en general, orientan las relaciones del in
dividuo y la familia, cambian de persona a persona y en las

comunidades.
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Como miembro de los grupos el joven se socializa dentro de
sus patrones de comportamiento y participa en la creacidn

y desarrollo de nuevos valores, costumbres, normas, etc.

En la adolescencia, el grupo de amigos pasa a desempefiar

un papel muy importante en la vida del joven, el cual a me
dida que se va desarrollando y se va moviendo en diferentes
circulos, participa por 1o general en una sucesifn de gru
pos de amigos y a su vez puede ser miembro de varios grupos
simultdneamente (el grupo del colegio y el del vecindario,
entre otros), en cada uno de los cuales tiene un estatus y
expectativas sobre To que debe pensar y la manera de compor

tarse,

A través de los grupos de amigos, el adolescente se vuelve
mds independiente, desarrolla nuevos lazos afectivos y se
identifica con nuevos modelos. Busca atencidn, aceptacién
y buena voluntad de sus compafieros, 1o cual se facilita con
.1a aceptacién de los padres para que los hijos reciban a
sus amigos en la casa y la amabilidad con la que 165 atien
den, ésto a su vez les permite a los padres conocer las ca
racteristicas personales, sociales y morales de los amigos
de sus hijos, aspecto muy importante, ya que es necesario
que los padres conozcan a 1as personas con las cuales se

relaciona su hijo.

Otra de las formas de socializacidén y de relacionarse el

5
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hombre con el medio ambiente es la educacién, la cual es el
medio mds id6neo con que cuenta la sociedad para formar al
individuo, descubrir y desarrollar sus aptitudes, incorpo
rarlo individual y colectivamente al medio sociocultural,
adecuar su personalidad a Jos cambios de la vida contempo
rinea y engrandecer su condicidn humana. Por lo tanto co
rresponde que todos los que de alguna manera intervienen

en el proceso educativo (la familia, la escuela, el grupo,
la colectividad) participen en el proceso "educar para pre
venir" y de posibilitar que cada joven 1leque a una adultez

fecunda y logre integrarse a la sociedad.

La educacidn como proceso eminentemente social debe funda
mentarse en la realidad social y material de las personas
y considerarse como un procesoc continuo y permanente que

busca la realizacién del hombre y el desarrollo socja].

La educacién preventiva hacia el consumo de drogas debe de
sarrollarse con 1egit?midad e integridad, aprovechando los
conocimientos disponibles que se tienen sobre el problema
con el fin de propiciar la concientizaci6n y cambio de ac
titud de las personas frente al problema; esta educacidn
no se debe limitar s61o a los salones de clase, sino que
debe ser un proceso constante de aprendizaje que forme par
te dela vida en todas sus facetas; por estas razones es ne

cesario implementarla en forma de didlogo entre profesores,
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padres de familia y estudiantes.

La educacidn preventiva es aquella que impide que se presen
ten ciertas situaciones, 1o que implica una informacién ob
jetiva y la exhibicién de unos patrones de conducta de acuer
do a To que se quiere evitar. A través de esta educacién
las personas conocen la realidad en la que viven y transfor
marla implica una iateraccién entre todos los miembros del
grupo familiar o comunitario, los cuales deben participar
activamente en el proceso de conocer la realidad, analizar
la y reflexionar sobre ella, 1o cual genera y conduce a Ja

accidn.

En general, la educacién preventiva desempefia un papel im
portante en la prevencidn del uso de drogas, en la medida
en que ofrezca programas que sean relevantes para los ado
Tescentes en su vida presente y futura para que puedan ver
en estas actividades una recompensa mds 0 menos inmediata,
ya que su tendencia es buscar en la droga una pronta grati

ficacion dentro de su ambiente.

0.9. DELIMITACION DEL ESTUDIOQ

0.9.1. Delimitacidn espacial. La presente investigacién
se 1levd a cabo en las comunidades Los Caracoles, E1 Mila

gro y La Central, localizadas al suroccidente de la ciudad
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de Cartagena, limitando asf:

- Barrio Los Caracoles: al norte con las urbanizaciones Al
mirante Col6n y E1 Campestre, al sur con Blas de Lezo y Las
Deticias, al occidente con E1 Milagro y al oriente con Taca

rigua y Buenos Aires.

- Barrio E1 Milagro: al norte con Almirante Coldn y Los Ca
racoles, al sur con E1 Carmelo, al occidente con E1 Campes
tre y Vista Hermosa y al oriente con Blas de Lezo y La’ Cen

tral.

- Barrio La Central: al norte con Los Caracoles, al sur
oriente con Blas de Lezo y al occidente con E1 Milagro.

(Anexo mapas).

0.9.2, Delimitacifn temporal. E1 tiempo de dufacidn de
la investigacidn estd comprendido por dos afios, tiempo du
rante el cual se realizaron las investigaciones tedrico-
conceptuales y documentales, observaciones de campo, con
tacto con los organismos de las comunidades, reuniones con
Jas unidades de estudic, asesorfas, correcciones, planea
miento e intervencidn en las comunidades (jofnada de pre
vencién), recoleccién de la informacibn {encuestas), tabu
laci6én, andlisis e interpretacién de la informacidn, ela

boracién de la modalidad propuesta.
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0.9.3. Tipo de investigaci6én. El presente trabajo se basa
en la investigacidn social de tipo explicativo-sincrénica
porque se analizan factores relacionados con la problemdti
ca y estd delimitada en un lapso de tiempo determinado y u
tiliza informacidn cualitativa y cuantitativa para la defi

nicidn de estrategias de prevencidn de la drogadiccidn.

0.10 POBLACION Y MUESTRA

0.10.1. Universo. Estd conformado por los habitantes de
los barrios Los Caracoles, El Milagro y La Central, siendo

un total de 14.108 personas distribuidas de la siguiente ma

nera:

Barrio Los Caracoles : 8.177 personas
Barrio E1 Milagro : 4.389 personas
Barrio La Central : 1.572 personas

Los datos anteriores fueron suministrados por el Dane y co

rresponden al Gltimo censo realizado en la ciudad (1985).

0.10.2. Muestra. Del total de la poblacidn se extrajo u
na muestra de 271 personas, las cuales comprenden adoles
centes, padres de familia y educadores, mediante el método
estadfstico estratificado sistemdtico. La muestra se dis

tribuyé en Tas tres comunidades de la siquiente manera:

+#
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Barrio Los Caracoles : 120 personas

Barrio E1 Milagro : 95 personas
Barrio La Central : 56 personas

Para obtener los datos anteriores se utilizé el método esta
distico aleatorio por cdmulos o conglomerados y la férmula

para la poblacidn finita grande;

& x pxax M

N E(N-17 + & X p X G
& : Sigma o nivel de confianza
p : Proporcidn
q : 100-1
N : Total de la poblacidn
E : Error de muestra

Para extraer la muestra del barrio Los Caracoles:

v o 388)x 50 x 8177 _ 9 x50 x 50 x 8.177 _ ,g
T(BT77-T) + 3x50x50 - 16(8.176) + 9x50x50

Muestra del barrio E1 Milagro:

v -.3'%)x 50 x 50 x_4.839 .9 x 50 x 50 x 4.389 _ o

Muestra del barrio La Central:



7

58
v o 348)x 50 x 50 x 1.542 _ 9 x50 x 50 x 1.542 _
STZT (1 512-1) + 3% 5050 Z5(1.54T)¥9x50%50

0.11. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE LA IN
FORMACION

0.11.1, Observacidén participante, Permite analizar y estu
diar la situacidn real de los individuos, la familia, el gru

po y la comunidad en general.
Instrumentos:

- Cuaderno de notas: en el cual se registra toda la infor
macién, datos, referencias, expresiones, opiniones y expe

riencias vividas durante el proceso de investigacidn.

- Mapas: para ubicar la comunidad geogrdaficamente con da

tos sobre sus 1imites y extensiones.

- Cdmara fotografica: a través de la cual se logré captar

una informacién objetiva y exacta de la realidad.

0.11.2. Entrevista estructurada. Permite recoger los da
tos que a través de la observacidn no se pueden obtener,
sirve ademds paraestablecer un mayor contacto con la pobla

cion objeto de estudio.
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Instrumentos:

- GuTa de entrevista: a través de la cual se puede obtener
informacién sobre las opiniones que tienen los adolescentes,
padres de familia y educadores acerca de los diferentes as

pectos a estudiar.

0.11.3. Reuniones con las unidades de estudio. Durante
tas cuales las investigadoras de campo proporcionan infor
macién a la poblacién éobre la problemdtica de acuerdo a
sus intereses, necesidades y expectativas logrando su par

ticipacién activa, factor importante en la investigacién.
0.12. FUENTES DE INFORMACION

0.12.1. Primaria. Constitufda por los miembros que inte
gran las tres unidades de estudio (adolescentes, padres de

familia y educadores).

0.12.2, Secundaria. Toda la informaci6n que se obtiene a
través de libros, revistas, reuniones con expertos, infor
macién estadistica suministrada por otras instituciones

(DAME, ICT, Agustfin Codazzi, entre otros).

0.13. TECNICA PARA EL PROCESAMIENTO Y PRESENTACION DE LA
INFORMACION
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La informacién obtenida fue procesada manualmente por las
investigadoras. Llos resultados cualitativos se presentarén
a través de andlisis descriptivo-explicativo y los cuantita

tivos a través de tablas y graficas.
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1. CARACTERISTICAS GENERALES DE LAS COMUNIDADES

Las comunidades que constituyen el marco de referencia don
de se realizé la investigacidn presentan elementos comunes
relacionados principalmente con los factores de riesgo que
de una u otra manera propician un ambiente favorable para
el consumo de sustancias psicoactivas y a 1a'vez reflejan
diferencias marcadas referentes a aspectbs familiares, in
fraestructurales, habitacionales, ocupacionales y sociocul

turales.

La comunidad de Los Caracoles pertenece al sector moderno
- de urbanizacién, presenta mejores condiciones de vida,
cuenta con Ta mayorfa de los servicios pidblicos y es habi
tado por familias con un nivel socioecondmico medio y me

dio-bajo.

E1 Milagro y La Central, comprenden comunidades formadas
por medio de asentamientos humanos, donde la marginalidad
y la pobreza son sus principales caracterfsticas; se ha
1Tan ubicadas en lugares anteriormente considerados zonas

baldfas, las cuales fueron invadidas por personas de esca




62

50s recursos econdmicos y precisamente por ser barﬁios con
formados a través de este medio contindan siendo sectores
sociales afectados por 1la pobreza y adn no han recibido el
beneficio en su totalidad de los servicios pdblicos y del

desarrollo urbano.
1.1, MARCO HISTORICO

E1 barrio Los Caracoles fue fundado en el afo 1976, con 1a
entrega de las primeras viviendas por el Instituto de Cré

dito Territorial, ubicadas en 1las dos primeras etapas. Pos
teriormente, fyeron adjudicadas otro nimero de casas locali

zadas en las etapas tercera Y cuarta.

Estas viviendas fueron entregadas a sus propietarios en cons
truccibn incompleta, es decir, con piso de cemento rdstico
(plantilla), sin repello, s6lo con dos habitaciones, sala-co

medor, cocina, bafio y un pequefio espacio para ampliacién.

Actualmente el nidmero de viviendas es de 1.529, la mayorfa
han sido sometidas al proceso de ampliacidén y remodelacién

reflejando un mejor aspecto Y presentacidn.

Anteriormente Tos terrencs donde actualmente se encuentra
localizada La Central, estaban poblados por altas colinas

de espesos drboles, los cuales pertenecian a la Andian,
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teniéndolas distribuidas por parcelas y entregdndolas a los
campesinos para gque las cultivaran, transcurrido un tiempo
ta Andian decide ceder los terrenos a éstos como recompensa

a los afios de servicio prestados a la institucién.

Este sector era rico en tierra para relleno y fue explotado
por una firma de ingenieros contratistas sacando diariamen
te grandes cantidades de tierra para la construccién del ba
rrio Los Caracoles. Al mismo tiempo se aprovecha de la si
tuacidn el seficr Dimas Martelo, quien al cerciorarse de 1la
invasidn de muchas personas a los mencionados terrenos se
asesora de un abogado y comienza a venderlos de la siguien
te manera: 1los de siete metros de frente por diez de fondo
por un valor de cinco mil pesos, y los de diez metros de
frente por veinte de largo a razén de diez mil pesos; el ad
judicatario tenfa que dar dos mil pesos de cuota inicial pa
ra el primer caso y cuatro mil para el segundo; el saldo lo
entregaban al sefior Dimas al recibir las escrituras del pre
dio; el no cumplimiento por el mencionado sefior y la presién
det sefior Alcalde para el desalojamiento de 1a zona los inte
resados se vieron obligados a reunirse para buscar el aseso
ramiento de un abogado origindndose de allf 1la Junta de Ac

cién Comunal.

Mds tarde muchos de sus habitantes fueron arrendando y ven

diendo sus casas a otras personas quedando conformado lo
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que hoy dfa es el barrio La Central.

Su fundacién data en los 12 afios aproximadamente por la emi
gracifn de personas provenientes de Bolfvar, Cérdoba y Su
cre, en busca de mejores Oportunidades y nuevas formas de
vida en Ta ciudad de Cartagena. En la actualidad cuentan

con 1.542 habitantes y 275 viviendas aproximadamente. (*},

E1 Milagro en sus inicios también estaba poblado por grandes
colinas con espesos drboles y paulatinamente fue invadido
Por personas provenientes en sy mayoria de los diferentes de

partamentos de la Costa Atlédntica.

Fue fundado hace 14 afios (1975), su nombre original fue
"Por Mis Cojones", PUes sus moradores expresaban que se
habfan radicado en 1a zona Para construir su vivienda a ba
se de esfuerzo y trabajo fisico, a fin de suplir la necesi
dad bdsica y el derecho de poseer una vivienda y &ste 1o
defenderfan aunque fuese empleada la fuerza. Posteriormen
te se decide cambiar el nombre debido a la no aceptacién

del anterior 1lam&ndolo E] Milagro.

Esta comunidad a pesar de tener varios afios de fundada,

adn en la actualidad sus habitantes viven en condiciones

(*) DANE.  Censo 1985
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precarias, siendo un claro reflejo del desempleo, analfabe
tismo, insalubridad y escasez de vivienda, ocasiondndnse
problemas de hacinamiento, déficit de los servicios pibli

Cos e inequitativa distribucign del ingreso,

En Ta actualidad el barrio cuenta con 3.235 habitantes y
502 viviendas, distribufdas en cuatro calles con sus respec

tivos callejones.

1.2, NIVELES DE VIDA

Para establecer Tos niveles de vida en estas comunidades

se consideraron los siguientes aspectos:

1.2.1. Aspecto sanitario o de salud. EI estado de salud
de los habitantes de Los Caracoles, es relativamente nor
mal y 6ptimo; segdn informaciones de profesionales en me
dicina que laboran en éstas, s6lo se presentan temporalmen
te casos de fiebre, gripe y otras enfermedades propias del

medio ambiente tropical.

Miembros del comité de salud pertenecientes a la Junta de
Accidén Comunal se encargan de preservar y fomentar la sa
lud organizando programas de prevencidn, promocién y reha
bilitaci6n de enfermedades que de una u otra manera afec

tan 1a salud de sus habitantes, sin embargo, éstos no han
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enfatizado en Ta prevencién de 1a drogadiccidn como proble
ma de salud mental sino que se limitan a la parte meramente

ffsica del hombre.

En Ta comunidad existen las siguientes instituciones encar

gadas de la prestacién de serQicios de salud:

- Un Centro Mé&dico de cardcter particular.
- Consultorios médicos y odontoldgicos particulares.

- Tres droguerfas.

En las comunidades E1 Milagro y La Central, algunas vivien
das carecen de condiciones sanitarias adecuadas como utili
zacién de letrinas para depositar las excretas, ya que no
estén conectadas al alcantarillado, basuras que son arroja
das en el patio y/o en las calles, Tas cuales por estar des
tapadas permanecen llenas de aguas negras, lavazas, etc.,
motivo por el cual se presentan con cierfa frecuencia casos
de gripe, gastroenteritis, enfermedades virales e infeccio
sas, especialmente en la poblacién infantil. Para la aten
cidén de éstos utilizan los servicios dedicados a la preven
cién y preservacién de la salud ubicados en la comunidad
mds cercana, Los Caracoles y 1os casos que revisten grave

dad y requieren intervencidn especializada son remitidos

generalmente al Hospital Universitario.
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En estas comunidades se hace necesario la adecuacidn de un
Centro de Salud nidblico que preste los diferentes servicios
(atencién médica y odontolégica, vacunacién, programas pre
ventivos, entre otros) a sus habitantes, especialmente a la

de ma$§ bajos recursos econdmicos.

1.2.2. Nivel educativo. En 1la comunidad de Los Caracoles
el grado de analfabetismo es relativamente bajo { ), ya
que la poblacién infantil, adolescente y juvenil acude a
centros educativos de preescolar, primaria, secundaria, u
niversitaria y/o técnicos; mientras que en ET Milagro y La
Central se encuentra un considerable porcentaje de jdvenes
y adultos que son analfabetas { ) muchos adolescentes ac
tualmente cursan estudios de primaria en el Centro Nocturno
Las Gaviotas ubicado en la comunidad Los Caracoles, siendo
pocas las personas que cuentan con un nivel educativo de

secundaria y mucho menos técnico o universitario,

Los centros educativos existentes en la comunidad Los Cara

coles son:

- Un centro de atencifn integral a la familia y la comuni
dad "Las Gaviotas" que imparte ensefianza a nivel preesco

lar en la jornada diurna y primaria en la nocturna.

- Ensefianza preescolar instituto pedagégico "Los Caracoles®
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jardines infantiles Mij Hogar, Mis Travesuras, Mis Primeras

[Tusiones, entre otros.

- Enseflanza bdsica: el instituto El Edén, instituto Pedagé

gico Los Caracoles.

En E1 Milagro y La Central existen cuatro escuelas de ban
cos donde asisten nifios menores a aprender las primeras le
tras y realizar actividades Tddicas y recreacionales; estas
comunidades no cuentan con institutos oficiales de educacién
utilizando los servicios del Centro de Atencién Integral Las
Gaviotas, CAIP,y la escuela San Lucas ubicada en e] barrio E]

Carmelo.

1.2.3. Nivel ocupacional. Teniendo en cuents que la ocupa
cin desempefia un papel importante en el nivel socioecondmi
co del individuo, la familia y la comunidad, podemos consi
derar que el nivel al cual pertenecen las familias de Los
Caracoles es medio-medio y medio-bajo, ya que sus habitan
tes en gran escala laboran en empresas como Terminal Mariti
mo, Alcalis de Colombia, Industria Licorera de Bolivar, A
bonos Colombianos, instituciones educativas piblicas o pri
vadas; existen ademis Peérsonas que trabajan independiente
mente: comerciantes, modistas, ebanistas, profesionales,
etc. Estas ocupaciones se observan en personas de ambos

Sex0s y generalmente tanto el padre como 1a madre se encuen
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tran empleados y en caso contrario, esta G1tima se encarga

de las labores del hogar.

En las comunidades E1 Milagro y La Central sus habitantes
se desempefian generalmente en oficios domésticos (mujeres
adolescentes y adultas), le siquen los albafiiles, vendedo
res ambulantes, mensajeros, entre otras. Estas ocupaciones
carecen de prestaciones sociales y 1a mayorfia de éstas son
eventuales. Se pudo apreciar ademis la existencia de una
minorfa de personas que laboran en empresas Yy otros campos
de trabajo como son conductores, modistas, carpinteros, se

cretarias, etc.

1.2.4. Condiciones de 1a vivienda. La vivienda constitu
Y& una necesidad bdsica del ser humano y como tal es impor
tante su andlisis en estudios socjaies, pues, el carecimien
to de un lugar en donde albergarse en condiciones normales
Ta familia, crea inseguridad, posibles conflictos e inade

cuadas relaciones familjares.

"Una vivienda adecuada proporciona intimidad, espacio, se
guridad, iluminacién, ventilacién, infraestructura bdsica

y accesibilidad a los servicios sociales" (9}.

(9) CENTRO DE LAS NACIONES HUMANAS UNIDAS. Estrategia mun
dial de vivienda hasta el afio 2000. Finlandia, 1989
2-3 p. -




Retomando el concepto anterior se puede afirmar que estos

aspectos de la vivienda se presentan en gran proporcidn en
la comunidad de Los Caracoles, ya que se puede observar un
buen estado y presentacién, condiciones ffsicas y ambienta
les en las viviendas, en términos generales, su distribu

cidn es la siguiente; sala-comedor amplio, tres o cuatro al
cobas, bafio, cocina, terraza y patio, se encuentran ademis
casas de una y dos plantas y su construccifn es en material
de block y techo de eternit, por 1o general son propias de

quienes la habitan donde predomina la familia nuclear,

La vivienda constituye un factor importante para hablar de
zonas marginadas, de ahf que de acuerdo al estado fisico,

ambiental, distribuciones entre otros aspectos que presen

ten las viviendas de un determinado sector, se puede consi
derar como tal, incluye factores como: cantidad y calidad

de infraestructura, sistema de transporte, servicios pibli
cos inadecuados, bajas condiciones de salubridad, entre o

tras.

Las caracterfsticas anteriores se pueden observar en muchas
viviendas de los sectores ] Milagro y La Central, las cua
les se encuentran construidas segin el material de las si

guiente maneras:

- Paredes de madera, piso de tierra o cemento y techo de

zing.
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Muchas presentan estrechez e inadecuada distribucidn para
albergar al ndmero de personas que las hacitan, ya que ge
neralmente en una vivienda cohabitan dos o mas familias con
formadas por las diferentes generaciones, observidndose Ja
sobrepoblacién y hacinamiento, generando dificultades para
la vida privada, factor de gran importancia para la rela
cifn interpersonal, confusién en los 1imites y fronteras
definidos por la familia y un ambiente de tensidn e inade
cuadas relaciones interfamiliares, localizacidn aceptable,
disfrute de espacios publicos, vfas e infraestructura urba

na, en una palabra el disfrute del derecho a la ciudad.

Teniendo en cuenta lo anterior observamos que el barrio Los
Caracoles cuenta con 1la mayorfa de los servicios de infraes
tructura que integran los servicios piblicos como son: acue
ducto, alcantarillado, energfa eléctrica, recoleccién de ba
sura, alumbrado piblico, arborizacidn, redes telefénicas pa
ra comunicaciones locales y nacionales. Las calles en su
mayorfia se encuentran pavimentadas, las principales presen
tan granamplitud para facilitar el transporte urbano y cuen
ta con 1inea propia de transporte prestande el servicio de

movilizacidn en el casco urbano.

Mientras que los barrios EI Milagro y La Central por sus
mismas caracteristicas de asentamientos humanos carecen

casi en su totalidad de los servicios pdblicos, la energfa
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eléctrica con que cuenta se debe a las conexiones que hicie
ron lTos habitantes en Tas redes existentes en lcos barrios

\
mds cercanos Los Caracoles, Blas de Lezo y E1 Carmelo. 1Ini
cialmente para el suministro de] agua utilizaban los servi
cios de carrotanques, posteriormente las Empresas Piblicas
extendié el servicio de acueducto hacia €stos, sus calles
Sé encuentran en mal estado y sin pavimento lo que ocasiona
que en época de verano se levanten grandes cantidades de
polvo y en invierno es frecuente 1la formacidn de grandes 1o
dazales, dificultando el acceso a estas comunidades. E71 res

to de servicios piublicos los utilizan de las comunidades co

lindantes, generalmente de Los Caracoles.

1.2.5. Nivel recreacional. "La recreacidn consiste en ac
tividades o experiencias 1levadas a cabo durante su tiempo
Tibre, generalmente escogidas vo]untariamente por el prac
ticante, que le producen placer, satisfaccién o porque le

confiere valor social o personal™ (10).

Esta es una necesidad bisica de toda persona, cualquiera
que sea su sexo, edad o condicién social, tradicionalmente
conocida y practicada como una manera de pasar el tiempo o

como una manifestacidn de simple entretenimiento, diversidn

(10) BARBOZA Z., Roberto. Tiempo libre y recreacién. 27 p.
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0o esparcimiento; la recreacifn es hoy un instrumento educa
tivo cuya finalidad fundamental es procurar el desarrolio

ffsico, mental y espiritual del individuo.

"E1 congestionamiento de las ciudades, la magnitud de las
distancias que se tienen que recorrer entre el hogar y los
sitios de educacién o de trabajo, las dificultades de trans
porte, el hacinamiento familiar y comunitario, las presio
nes sociales y familiares, la influencia de los medios masi
vos de comunicacifn, sumando todo a la escasez consecuente
de tiempo libre para el esparcimiento, plantea para el hom
bre moderno dificultades serias de "stress", pereza, evasién
y escapismo, siendo uno de ellos la droga. La recreacifn
surge entonces, para la persona como una alternativa de uti

1izacibn constructiva de su tiempo libre" (11).

Teniendo en cuenta que en las comunidades de estudioc es no
toria la inexistencia de lugares adecuados para la recrea
cién y esparcimiento, podemos precisar que los habitantes
utilizan en términos generales 1os siguientes medios para
recrearse: los hombres, generalmente adultos se dedican a
ingerir bebidas alcohflicas especialmente los fines de se

mana en compafifa de sus amigos y vecinos; los jévenes prac

(11) CARVAJAL DE G., Marfa E. y Victor Cruz. Op. Cit.
272 o.
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tican microfutbol utilizando para ello las calles de Tos ba
rrios, se relinen con los amigos generalmente en las esqui
nas de éstos y/o recurren a otros medios fuera de su comu
nidad como el cine, playa, discotecas, tabernas, entre otros
y las mujeres atienden los quehaceres del hogar en compafifa

de sus hijas.

Basado en lo anterior se puede afirmar que la recreaci6n y
realizaci6n de actividades sociales gue contribuyen a la
integraci6n y sentido de pertenencia a nivel familiar no se
presentan en estas comunidades, aludiendo el escaso tiempo
del que disponen o simplemente no lo consideran necesario,
por lo tanto a nivel extrafamiliar, cada uno de los miem

bros hace 1o que cree conveniente.

1.3. ASPECTQ CULTURAL

La familia y la sociedad son los medios de socializaci6n
que le transmiten al individuo, segmentos de 1a cultura,
come normas, costumbres, patrones culturales y valores,
Tos cuales difieren entre una y otra familia o comunidad
lograndose de esta manera la adquisicién de una identidad

cultural propia.

A través de los grupos familiares investigados en las co

munidades se detect6 la existencia de los siguientes rasgos
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culturales:

- Normas: en la comunidad Los Caracoles al interior del sis
tema familiar, las normas existentes son: solicitud de per
miso por los hijos para salir de su hogar, un horario deter
minado para el regreso a éste y reunirse alrededor de la me
sa para ingerir los alimentos. Mientras que las comunida
des E1 Milagro y La Central,éstas s6lo se presentan en alqu
nas familias, existiendo mayor libertad por parte de los hi
Jos. Estas normas estdn estrechamente relacionadas con el
tipo de organizaci6n familiar existente en éstas, ya que en
Los Caracoles predominan las familias nucleares permitiendo
el establecimiento de Ta autoridad y cumplimiento de ésta;
en las comunidades E1 Milagro y La Central por sus mismas
caracterfsticas de familia extensa predominante se distor
siona la autoridad paterna hacia Tos hijos, generando dis
funcionalidad en los 1imites y normas demarcadas por la in
fluencia de las diferentes personas y generaciones con quie
nes se relacionan al interfor de la familia. Una norma a
nivel comunitario en Los Caracoles es la de no arrojar ba
suras en inmediaciones de la calle o zonas verdes, reflejan
do el sentido de pertenencia y solidaridad por su comunidad

en sus habijtantes.

- Costumbres: existen en estas comunidades, entre otras,

las siguientes costumbres: celebracién de fechas especiales
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en familia, saludar al Tevantarse y reunirse para la toma
de decisiones. En los barrios E1 Milagro y La Central es
notoria la realizaci6n de fiestas utilizando misica de gé

nero africano y con elevado volumen.

- Valores: algunas personas de estas comunidades poseen va
lores religiosos y acuden a misa los domingos o0 a la iglesia
evangélica de E1 Milagro para demostrarlo, se venera a la
Virgen del Carmen en el mes de julio y celebran las fiestas
patrias izando las banderas en sus residencias. Existen ade
mds valores culturales especialmente en los jévenes quienes
‘ demuestran gran habilidad para el teatro, danzas tipicas y
misica folclérica, Tos cuales deben ser fomentados como es

tfmulo y desarrolio de una personalidad sana.

Es necesario destacar que el cumplimiento y respeto a estos
rasgos culturales existentes depende de la ideologia de ca

da individuo, familia y/o comunidad.
1.4, DIFERENCIACION Y ORGANIZACION FAMILIAR

En estas comunidades se puede observar una notoria diferen
ciacidn familiar, especialmente entre los Caracoles, EI
Milagro y 1a Central, demarcada por las diferentes activi

dades econbémicas a las cuales se dedican sus habitantes.

En Ta comunidad Los Caracoles, la mayorfa de la poblacién
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pertenece a un nivel sociocecon6mico medio y medio-bajo, ya
que generalmente sus actividades laborales se centran en el
sector formal de la economfa devengando ingresos més o menos

altos y de manera estable.

E1 Milagro y La Central por sus caracterfsticas de barrios
marginados, estdn ubicados en 1o0s sectores socioecondmicos
de nivel bajo, pues sus habitantes tienen menor accesibili
dad al campo productivo formal de la sociedad dedicdndose
generalmente, a un tipo de economfa informal y/o eventual

que produce menores ingresos familiares.

En cuanto a la composicién familiar 1a mayorfa de éstas en
Los Caracoles son nucleares, contando de cuatro a seis miem
bros integrados por padre, madre e hijos. En los otros dos
sectores predomina la familia extensa, que se caracteriza
por la presencia de dos o mds generaciones. Esta forma de
familia genera una diseminacién en el afecto y las responsa
bilidades entre el grupo de individuos bastante numerosos

Y se presenta una disfuncionalidad en los 1imites del siste

ma familiar.

En La Central se observan las uniones libres entre personas
j6venes con tres o cuatro hijos, mientras que en E1 Milagro

son esporddicas las relaciones establecidas entre &stos.
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1.5, ORGANIZACION SOCIAL

Las agrupaciones que se constituyen en una comunidad repre
sentan los esfuerzos individuales de los habitantes para
promover el mejoramiento a través de acciones coordinadas

con recursos propios y extrafios y con diversos objetivos.

Es asf como en las comunidades existen algunos grupos sin
dnimo de Tucro con miras a lograr el desarrollo comunitario
0 a dar respuesta a determinado problema de las mismas.

Las organizaciones de base existentes en las comunidades

Los Caracoles, E1 Milagro y La Central, son: Junta de Accién
Comunal, Junta Administradora Local (JAL), Brigada Civica

Y grupo cultural de teatro "E1 Bufén".
1.6. GRADO DE PARTICIPACION COMUNITARIA

E1 sentido de pertenencia y participacidn, necesariamente
estd relacionado con las reacciones y actitudes de la comu
nidad hacia el cambio.

Al
En estas comunidades las decisiones en su mayorfa son toma
das por los directivos de las organizaciones de base, a

quienes los moradores conceden absoluta libertad para deci

dir sobre los aspectos gue consideran requieren su inter

vencidn sin contar con el compromiso y responsabilidad de
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la comunidad en general.

ET bajo sentido de pertenencia y participaci6n frente a los
problemas que deben afrontar los habitantes de Los Caracoles
y gque afectan de una u otra manera a ésta en general, es no
torio debido a que las necesidades relacionadas con la salud,
trabajo, educacién, recreacidn, son satisfechas a nivel He
grupos familiares y por el escaso tiempo que ellos destinan
para asistir a las diferentes actividades socioculturales y
educativas manifestando como excusa sus deberes laborales y

hogarefios.

Los habitantes de E1 Milagro y La Central consideran que
sus problemas estdn relacionados con los servicios de infra
estructura mas que con otros problemas sociales, sin embar
go, su participacién comunitaria en los programas y activi
dades de salud, educaic6n, recreacién, entre otros, realiza
dos en éstas es relativamente mayor a la de los moradores

del barrio Los Caracoles.

1.7. NECESIDADES SENTIDAS

Entendemos por necesidad la tendencia natural a la consecu
cién de Tos recursos o medios que le son propios para su de
sarrollo y mantenimiento; éstas se manifiestan ante la ca

rencia de medios para satisfacer las aspiraciones humanas.
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Se dice que una necesidad social existe cuando la comunidad
tiene conciencia de ello y coemo tal hay que darle respuestas

sociales de manera organizada.

Las necesidades sentidas son inmediatas: aquellas aspiracio
nes de los individuos que tienen su origen en los problemas
que enfrentan en su vida diaria y se orientan generalmente

a lograr un mayor bienestar y una mayor participacidn en el

ingreso nacional.

Las necesidades sentidas por los miembros de la comunidad

Los Caracoles son:
- Problemas de inseguridad en algunos sectores.
~ Falta de lugares deportivos y recreativos.

- La no realizacidn de programas recreativos para la juven

tud.

- Deficiencia en el suministro de agua potable y prestacidn

del servicio de recoleccién de basuras.
- Inadecuada utilizacidn de zonas verdes.

Por su parte las necesidades sentidas de los miembros de
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ET Milagro y La Central pueden considerarse las siguientes:

- Falta de adecuados servicios pGblicos, tales como alcan
tarillado, pavimentaci6n, recoleccién de basuras, energfa

eléctrica.

- Las vfas de acceso a estas comunidades son deficientes y
presentan mal estado. Las calles se encuentran destapadas
dificultando la penetracién a ella especialmente en épocas
de invierno.

- No cuentan con centros de educacién, salud ni recreacién.

- La no realizacién de programas recreativos que sirvan co

mo medio de distraccidn a la poblacién.

- Numerosos sitios en los que se expende droga.




2. FACTORES DE RIESGO LIGADOS AL CONSUMO DE DROGA
IDENTIFICADOS ER PADRES DE FAMILIA, ADOLESCENTES
Y EDUCADORES DE LAS COMUNIDADES LOS CARACOLES,
EL MILAGRO Y LA CENTRAL

En el presente capftulo se hace la presentacién estadfstica
e interpretativa de los datos suministrados por la poblacidn
que participd como sujeto de estudio: padres de familia, ado
lescentes y educadores de manera tal que refleja las caracte
rfsticas particulares de estos grupos y su incidencia en la
aparicidén del problema de la drogadicci6én 1legando a propo

ner alternativas viables para prevenirlo,

Las variables a analizar en el grupo de padres de familia y
en el de adolescentes investigados, las cuales se consideran
en este trabajo como los principales factores de riesgo a ni
vel familiar y sociocultural son: comunicacién, actitudes,
afectividad, autoridad y toma de decisiones, dedicacidn del
tiempo libre, influencias familiares, expectativas e intere
ses del adolescente, normas, valores y costumbres estableci
das en la familia y la comunidad, relaciones que se dan en

tre el adolescente y su grupo de amistades, conocimiento
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que tienen los padres acerca de las personas que conforman
el grupo de amigos de sus hijos y opinidén que tienen de és

tos.

E} andlisis del medio ambiente escolar se desarrolla con ba
se en la informacién suministrada por el grupo de educadores
encuestados acerca de las siguientes variables: tipo de edu
cacibn impartida, relaciones entre educadores y educandos,

comunicacidn entre educadores y padres de familia y el cono
cimiento y actitud del educador frente al problema de la dro

gadiccidn,

Es necesario anotar que nor diferentes circunstancias algu
nos jévenes no conviven con sus padres, por lo tanto la entre
vista se aplic a la persona que en calidad de éstos 1o tiene

bajo su proteccién.

Por otra parte se consideré importanfe no s6lo entrevistar
a los adolescentes cuyas edades oscilan entre los 12 y 17 a
fos, sino incluir ademds a los adultos-jdvenes guienes po
drfan suministrar mayor informacién sobre el problema de 1a
drogadiccién y sugerir acciones posibles de desarrollar pa

ra la prevencidn.

En cuanto a la entrevista para los educadores, se aplican

no s6lo a los que trabajan en los centros docentes existen

[CD‘{
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tes en las comunidades estudiadas o que residen en ellas,
sino también a los educadores de escuelas y colegios que
pertenecen al nicleo 10 con el fin de cubrir el ndmero to

tal de encuestas planteadas.
2.1, PADRES DE FAMILIA

2.1,1. Comunicacién. La comunicacién al interior de 1la
familia se analiza a través de las siguientes varijables:
persona con la cual se comunica con mayor frecuencia el jo
ven, frecuencia en la comunicacign de problemas por los hi
Jos hacia los padres y la comunicacién de intereses e in

quietudes.

Teniendo en cuenta que la comunicacién juega un papel impor
tante y primordial en la salud mental del grupo familiar,
debe ser establecida entre todos sus miembros 1o que ayuda
a fortalecer y a mantener sus relaciones, sin embargo, pode
mos observar en la Tabla y Figura 1 que de los 105 padres
de familia entrevistados el 37% afirma que ésta s6lo se pre
senta con la madre, puesto que con el padre s6lo se regis
tra en un 5.7%. Lo anterior estd determinado por e1rhecho
de gque la madre o persona sustituta comparte mayor tiempo
con los hijos incrementdndose de esta manera la confianza

y comprensi6n entre ellos.

Las afirmaciones anteriores evidencian la necesidad que re
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viste el dedicar tiempo para dialogar con los hijos y Ta dis
posicién e interés por parte de &stos para escucharlos y com
prenderios auncuando sélo sea durante un corto lTapso de tiem
po, pues lo importante en la comunicacién no es la cantidad

sino Ta calidad de ésta.

A 1o anterior se une que un considerable porcentaje de pa
dres de familia (20%) opinan que sus hijos se comunican con
mayor frecuencia con sus amigos, resultado que refleja el
desplazamiento de este vital aspecto a otro sistema genera
do por la comprensién que encuentra en ellos y la escasa o
portunidad que tiene para comunicarse con sus padres o de
mds miembros de la familia. La relacidén del joven con su
grupo de amigos constituye un factor importante en su sa
Tud mental y social, debido a la influencia que éste ejer
ce sobre su conducta, transmitiéndole formas propias de ac
tuar, comportarse y de creer tanto aprobadas como desapro
badas socialmente, una de las cuales puede ser el consumo

de drogas psicoactivas.

Por lo anteiror, es necesario fomentar en la familia una
comunicacién frecuente, de doble vfia, plena de calor que
favorezca el bienestar psicoldgico y emocional de los miem
bros del grupo familiar y construir un ambiente con condi
ciones adecuadas para que éstos crezcan sin limitaciones ni
restricciones, con facilidad para comunicar sus problemas

y ser escuchados.
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Madre y
Padre
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Madre

10 20 30 40 50 60 70 8 90 100

»

FIGURA 1. Persona(s) con la(s) cual{es) se
comunica el joven.
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En la Tabla y Figura 2 se observa que el mayor porcentaje
47.6% considera que ocasionalmente los hijos se acercan y
les comunican sus problemas; ésto es ocasionado por la es
casa confianza y comprensidn que los padres brindan a sus
hijos para que exista el didlogo amplio y frecuente, lo que
incrementa los conflictos y el distanciamiento entre los

miembros de la familia especialmente entre padres e hijos.

TABLA 2. Frecuencia en la comunicacién de problemas de los

hijos a los padres

Frecuencia Casos %
Siempre 25 23.8
Ocasionalmente 50 47.6
Nunca 30 28.5
TOTAL 105 100

FUENTE: Primaria
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FIGURA 2. Frecuencia en la comunicacién de problemas de
los hijos a los padres
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Es importante anotar que el porcentaje mds bajo 23.8% est4
represerntado por padres que manifiestan que sus hijos siem
pre les comunican sus problemas, mientras que el 28.5% nun
ca 1o hacen, To que deja entrever si lo relacionamos con los
datos anteriores, hay un bajo nivel de comunicacién al inte
rior de Tas familias, 1o cual genera en el adolescente la
necesidad de recurrir a personas fuera de su hegar a quien
emitir y con quien compartir sus problemas y deliberar acer
ca de las posibles soluciones, encontrindose en ocasiones
con recpetores que no logran comprender y entender el ver
dadero significado de éstos, proporciondndoles inadecuados
medios a través de los cuales puedan afrontarlos y resolver

los.

Cuando la comunicacidén de los padres entre sf y de éstos
con los hijos es deficiente y/o nula, no se puede esperar
que los interrogantes que la vida diaria le plantea al jo
ven sean adecuadamente resueltos, afrontados y estudiados,
algunos en estas circunstancias pueden utilizar sustancias
adictivas como recurso sustituto de la insuficiente comuni
cacién familiar; de ah? la importancia de que los padres
reconozcan la necesidad de comprensién y comunicacién que
amerita el adolescente especialmente en las situaciones con
tradictorias y conflictivas propias de su edad, permitiendo
asf la reflexidén, andlisis, clarificacidn y aceptaciéfn de

sus dificultades, intereses e inquietudes, y encontrar las
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soluciones a éstas.

La Tabta y Figura 3 nos muestra la falta de interés y aten
cién de los padres por conocer los intereses e inquietudes
de Tos hijos; asi, el 55.2% de los entrevistados afirman
desconocerlos totalmente, un 44.7% responde que los conoce,
sin embargo, el 33.2% de éstos se enteran mediante comunica
cién ocasional y/o por terceras personas y no a través del
didlogo frecuente y directo como sucede con el 11.4% de los
entrevistados; no se puede negar que este aspecto es rele

vante para el adolescente.

Se considera importante propiciar en la familia uh estilo

de comunicacifn democrdtico-participativo a través de la
cual el hijo pueda expresar libremente sus sentimientos, in
tereses e inquietudes y escuchando las explicaciones y orien
taciones proporcionadas por sus padres; de esta manera el
adolescente aprende a tomar decisiones, utiliza su propio
juicio, y se siente sequro, comprendido, con mids confianza,
To cual incrementa las relaciones intrafamiliares y favorece

el bienestar psicoldégico y emocional del grupo familiar,
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FIGURA 3. Conocimiento que tienen los padres de
familia de las inquietudes e intereses
de sus hijos
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Al interior de las familias el sistema educativo ocupa un
Tugar importante en la formacidn del individuo, pues no sé
lo imparte conocimientos y experiencias sino que refuerza

valores y normas.

En 1a Tabla y Figura 4 apreciamos que los mds altos porcen
tajes estdn integrados por 10os padres gue se comunican oca
sionalmente con los educadores de sus hijos (41%), nor lo
general lo hacen a través de las reuniones programadas, 0
nicos momentos en los cuales visitan el colegio. Si tene
mos en cuenta que el 38% nunca se comunican con 1o0s maes
tros, es notorio el poco interés y compromiso de los padres

en la formacién de sus hijos.

Como razones de este comportamiento exponen el poco tiempo
del que disponen para acudir a las reuniones del colegio,
motivo é&ste poco vdlido, pues por muchas ocupaciones labo
rales u hogarefias que tengan, unos padres deben disponer
de un minimo de tiempo libre para preocuparse por los avan
ces de su hijo; otros opinan que sus hijos ya son mayores

y por lo tanto responsables de su propia educacién.

S61o el 21% de los 105 padres de familia entrevistados man
tienen.comunicacién frecuente con los profesores de sus hi
jos motivados por el interés que tienen en la educacidn de

los hijos y en general, en su rendimiento y comportamiento

——————
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escolar.

Se debe resaltar la vital importancia que reviste la rela
cifn estrecha entre el hogar y la escuela, cuya benéfica y
reciproca influencia contribuye a la formacifn de actitudes
permanentes y evolutivas en el estudiante frente al estudio,
el aseo personal, el respeto a la autoridad, a Ta solidari
dad, a la salud mental, entre otros, una educacién que desa
tienda 1a situacidn familiar de los alumnos y/o unos padres
que deleguen toda la responsabilidad de la educacién a sus
hijos o a la institucidén, no estd cumpliendo a cabalidad con

la funcién de contribuir en el desarrollo del joven.
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FIGURA 4. Frecuencia en la comunicacidén padres de
familia y educadores.
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2.1.2. Actitudes. Se entiende por actitudes las disposicio
nes aprendidas y organizadas de creencias, conocimientos so
bre acciones concretas, en este caso de los padres frente a

determinadas conductas de sus hijos.

Tentiendo en cuenta que las actitudes estdn compuestas por

tres elementos:

Elemento cognoscitivo - Conocimiento
Elemento afectivo - Sentimiento
Elemento conductual - Reacciones

Se han elaborado tablas que miden cada uno de estos elemen
tos,a través de ellas se analiza e interpreta si las acti

tudes de los padres son o no las mds adecuadas.

Los hijos al comunicar sus problemas e inquietudes a los pa
dres esperan ser escuchados, comprendidos y orientados a fin

de encontrar la solucién adecuada.

En Ta Tabla y Figura 5 observamos que de los 105 padres de
familia entrevistados el mayor porcentaje, 64.6%, asume una
actitud de receptores pasivos limitdndose sélo a recibir el
mensaje sin proporcionar orientacién, lo cual generalmente

es el resultado de una falta de asociacidn entre ellos.
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TABLA 5. Actitud que asumen los nadres de familia cuando

el hijo les comunica un problema o inquietud.

Inquietud Fr %
Lo escucha 36 34 .2
Lo aconseja 25 23.8
Lo escucha y aconseja 12 11.4
lLe es indiferente 32 30.4
TOTAL 105 100.0

FUENTE: Primaria

Las actitudes que asumen los padres frente a los hijos en
la primera infancia y en la adolescencia son aspectos deter
minantes en la formacidén y desarrollo de la personalidad de

éstos.

Los padres de familia al facilitarle al joven la comunica
cidn de sus problemas, escuchindolio y aconsejdndolo, le
permiten conocer y esclarecer su verdadero significado con
tribuyendo a identificar alternativas de solucidn, sin em
bargo, esta actitud es asumida sélo por el 34.2% de los pa

dres entrevistados.
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Las actitudes y comportamientos negativos de los padres que
se manifiestan total o parcialmente y que afectan el equili
brio psicolégico del hijo no se limitan a 1a edad en la que
se producen sino que se revelan tiempo después; este desen
cadenamiento puede ser manifestado a través de mal rendimien
to y/o ausentismo escolar, integracidén a pandillas, conducta
rebelde, agresividad e incluso, consumo de droga, momentos
en los cuales las actitudes de los padres hacia los hijos
suelen caracterizarse por severos castigos, desprecios, re
gafios e irritaciones; estas reacciones agresivas les hacen
mucho mds dafio que bien, pues por 1o general van seguidos

de pocos efectos positivos.

TABLA 6. Posicién de los padres frente a los errores de

los hijos.
Actitud F %
Reprensién 27 25.6
Agresidn verbal 47 44 .6
Agresion fisica 17 16
Indiferencia 14 13.3
TOTAL 105 100

FUENTE: Primaria
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En 1a Tabla y Figura 6 se observa que de] tota1rde padres en
trevistados (105) el (9.6% corresponde a.1os que asumen una
actitud de agresidén verbal y/o ffsica cuando sus hijos come
ten fallas o errores utilizando gritos, términos soeces, pa
Tabras en tono fuerte y sin control, palmadas, bofetadas y

toda clase de castigos con los cuales los ofenden y humillan.

Lo anterior es un reflejo de las inadecuadas relaciones a
fectivas y de unién que existen al interior de estas familias
en las cuales los padres no tienen en cuenta el didlogo como
medio de correccidn sino que recurren a la violencia. A los
hijos se les debe permitir reflexionar sobre los errores e i
dentificar correctivos frente a los mismos como proceso de
crecimiento, acfitud que es asumida por el 25.6% de Tos pa
dres; los cuales en el momento de reprender a sus hijos no
deben temer asumir una actitud firme pensando que estd en
contradiccién con su afecto o que puede ocasionar frialdad

en las relaciones.

Relacionando l1a actitud de indiferencia asumida por los pa
dres frente a los errores y logros de los hijos, se observa
que €sta corresponde al 37.1% de los padres entrevistados
(Tablas y Figuras 6 y 7), 1o cual representa un porcentaje
significativo dada Ta importancia de estos aspectos dentro
de Ta vida familiar, el equilibrio y desarrollo de 1a perso

nalidad del joven.



TABLA 7. Posicién asumida por los padres frente a los lo

gros de sus hijos,

Actitud F %
Estimulacién afectiva 14 13.3
Estimulacifn material 15 14.2
Estimulacidn afectiva

material 6 ' 5.7
Indiferencia 25 24
No se entera 45 42.6
TOTAL 105 100

FUENTE: Primaria

Es importante la connotacién positiva de los padres frente

al éxito alcanzado por sus hijos, ya que ellos siempre es
peran un reconocimiento por lo que han hecho, un estimulo

y aprecio por su accidn, lo que les ayuda a desarrollar con
fianza en sf mismos y a tener una autoestima alta, actitud
que asume s6lo el 13.3% de los padres de familia entrevista
dos, los cuales estimulan a sus hijos afectivamente; un 14.2%
consideran, apoyan los logros otorgando objetos materiales;
un alto porcentaje el 42.6% no se enteran de los éxitos al
canzados por sus hijos, ya sea por falta de interés para co

nocerlos o porque estos dltimos no se lo comunican, lo cual
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refleja una deficiente relacifn y comunicacidén entre ellos,
esto conduce muchas veces al joven a la bisqueda de reconoci

miento y estfmulo fuera del hogar.

Cuando los padres no se preocupan por conocer los logros de
sus hijos es posible que éstos recurran a formas inadecuadas
para 1lamar su atencidn; es por ello que es'convgniente que
1o0s padres reconozcan y estimulen los esfuerzos y progresos
aun cuando éstos sean pequefios, resalten aquello que hagan
bien y que Tes produce satisfaccién y agrado, en lugar de
enfatizar en sus errores; estos (ltimos no deben ser ignora
dos sino aceptados como propios de un ser humano y analizar
tos para evitar su repeticidn (proceso ensefianza-aprendiza
je), es decir, los padres deben aceptar a sus hijos con sus

cualidades y defectos.

Una de las formas o conductas inadecuadas asumidas por 1los
adolescentes como medio para evadir ciertas situaciones con
flictivas presentes en el hogar es el consumo de drogas psi
coactivas, ante lo cual, los padres de familia deben asumir
diversas posiciones; es as{ como en la Tabla y Figura 8 se
puede observar que de los 105 padres entrevistados el 40.7%
asumen actitudes consideradas positivas, es decir, dialoga
rfan con su hijo sobre el problema para que se aleje de &1,
conocerfan los motivos que 1o 1levaron al consumo para brin

darle afecto y distraerlo en otras actividades, recurririan



a otras personas en busca de orientacién e iniciarian un tra
tamiento, mientras que el 58.9% asumirian actitudes negati
vas: reprensidn, les impondrian como condicién para continuar
en el hogar la suspensién del consumo, reacciones que compli
can el problema, pues provocarian reacciones agresivas y de

rebeldfa por parte del joven.

TABLA 8. Actitud que asumirfan los padres de familia fren

te al consumo de droga de su hijo

Actitud F ' %

Dialogar con el hijo sobre el
problema para que se aleje de
é1 8 7.6

Dialogar con &1 para conocer
los motivos que lo 1levaron
al consumo 11 10.4

Comprenderlo, brindarle afecto
y distraerlo en otras activida

des 7 6.6
Recurrir a una persona en bds

queda de orientacidn 5 4.7
Iniciar un tratamiento 12 ' 11.4
Reprenderlo fuertemente 44 42

Imponer como condicién abando
nar el consumo para poder con
tinuar en el hogar 18 17

TOTAL 105 100

FUENTE: Primaria
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Ante el hecho de saber que su hijo consume droga, los.padres
deben evitar los mutuos reproches y buscar la alianza con cu
cényugue o con el terapéutd, empezar a buscar culpables es
estéril y no facilita el avance, es conveniente estudiar el
caso y establecer los ajustes que se consideran oportunos

en aras de una mayor salud y equilibrio familiar.

Los padres deben enfrentar el problema sin temor, evitando
castigarlo, verlo como algo raro como alguien extrafio a la
familia, no es conveniente dejarlo solo con sus probiemas,
es un enfermo y como tal requiere ayuda, el tratamiento no
debe mirarse como una sancién o amenaza porque es contrapro
ducente. Lo primero que deben hacer los padres es solici
tar orientacién y asesoramiento con un especialista a fin
de afrontar adecuadamente el problema, especialmente cuando

se inicia el consumo.

Los j6venes de las comunidades investigadas, tienen permanen
te contacto con personas que consumen droga, ya que son sec
tores que registran un alto grado de consumo, por lo cual,
dentro del grupo de amigos del adolescente es posible que
se presenten casos de adiccidn, ante 1o que los padres asu

mirfan diversas posiciones,.

De l1os 105-padres entrevistados el mayor porcentaje 45.7%

responde que le prohibirfa esa amistad, ya que considera

——
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que serfa perjudicial para el joven continuar con ella,

TABLA 9. Actitud que asumen los padres al saber gue sus

hijos tienen amistad con un adicto.

Actitud F %

Dialogar con el hijo para ex
plicar los dafics que ocasiona 25 23.8

Pedirle que no continde con
esa amistad 15 14.2

Que aconseje a su amigo pero
sin continuar la relacidn con

&1 8 7.6
Reprenderlo 7 6.6
Prohibirle esa amistad 48 45.7
No sabe qué decisidn tomaria 2 1.9
TOTAL 105 100

FUENTE: Primaria

E1l joven a quien sus padres le impiden tener amistar con

sus companeros o amigos adictos se enfrenta a una situacidn
complicada, pues deberd explicar a éstos la razén por la
cual no puede continuar reuniéndose con é1 o ellos, 1o cual
1o coloca en una situacién incémoda. E1 23.8% de los padres
opinan que ellos dialogarian con sus hijos, para hacerles

comprender To negative y perjudicial de esa amistad sobre
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todo en el concepto que las otras personas podrian atribuir

le al conocer su relacién con una persona gue consume droga.

51 los padres no le explican al hijo lo que ellos piensan
sino por el contrario, rehusan a dialogar con &1 sobre el
tema prohibiéndole tan s6lo la amistad con el joven, sin
preveer que éstos se pueden seguir viendo a sus espaldas
es posible que 1o que hagan es reforzar cada vez mis el la
zo de amistad entre ellos, 1o cual nodrfa ser perjudicial

en algunos casos.

Vemos que ante el problema de la drogadiccifn no se deben
adoptar actitudes de negacidn, rechazo o aisiamiento, sino
asumir una actitud serena, racional y firme encarando el
problema y recurriendo a los medios eficaces para tratar
de frenarlo a tiempo. Por el contrario, si al joven no se
Te da una clara explicaci6n de la situacién y actitud que
debe adoptar ante su amigo drogadicto, haciéndole ver el
por qué de su oposicidn, sélo servirfa en muchos casos pa
ra que la amistad se refuerce y se rehuce a aceptar la in
terferencia de sus padres, ademds el joven siempre se verd
rodeado de personas o situaciones que tengan que ver con
este problema, de ahi que se debe preparar para afrontar
el problema en vez de negarlo o tratarlo como un problema

-

totalmente aislado de é7.

En To posible los padres de familia deben conocer el grupo
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Es importante que los padres mantengan una comunicacién a
bierta y franca con sus'hijos para que éstos al presentdr
seles situaciones incémodas se puedan acercar a ellos y ha
cérselas saber; éstos son los momentos en los que los padres
deben dialogar con sus hijos, escucharlos y aconsejarlos pa

ra que puedan actuar adecuadamente.
2.1.3. Afectividad

TABLA 10. Formas de manifestacidn de afecto de los padres

hacia los hijos y frecuencia con la que To rea

liza.
FRECUENCTA

Forma Frecuentemente Ucasionaimente Nunca

‘ Ho. % Mo. % N,y otal %
Palabras 7 6.6 22 21.0 - - 29 27.5
Gestos 3 2.8 15 14.2 - - 18 17
Palabras y gestos 4 3.8 6 5.7 - - 10 9.5
Proporcionando 1o
que necesiten 6 5.7 7 6.6 - - 13 12.3
Minguna - - - - 35 33.3 35 33.3
TOTAL 20 10 50 47.6 35 33.3 105 100

FUENTE: Primaria
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Analizando la Tabla y Figura 10 se observa que el porcenta
je tépico 47.6% estd determinado por los padres de familia

que ocasionalmente le demuestran afecto a sus hijos; de €s

tos el mayor porcentaje, 21%, lo hace a través de palabras.

Esta actitud poco afectiva de los padres se debe principal
mente al escaso tiempo que dedican para estar juntos y com
partir gratos momentos en familia, lo que ayudarfa al hijo
y en general a todos los miembros de la familia en la debi
da formacién de su personalidad, socializacién, relaciones

inter y extrafamiliares y en su salud mental.

Es importante anotar que un significativo porcentaje, 33%,
nunca le manifiestan afecto a sus hijos, no comprenden lo
importante que es para ellos recibir palabras y gestos que
expresen amor y carifo, como un abrazo, un beso, una cari

cia, especialmente cuando son proporcionados en el momento

que mds lo necesita el miembro de la familia.

Esta carencia de afecto genera relaciones familiares defi
cientes la cual repercute negativamente en el adolescente,
credndole resentimiento, poca afectividad hacia sus padres
y otros miembros de la familia, actitud que se refleja en

sus relaciones con los deméds.

S61o el 19% de los padres entrevistados le demuestran fre



cuentemente afecto a sus hijos mediante palabras, gestos

y/o proporciondndole lo que necesitan.

Estas actitudes favorables de los padres permiten al joven
y demds miembros de la familia vivir en un ambiente sano,
ameno, confiable, facilitdndose el desarrolloc de una perso
nalidad firme y estable, capaces de amar a los demds. Los
hijos tienden a imitar y a aprender del comportamiento de
sus padres, por lo tanto 1a forma como éstos demuestran que
se aman y aman a sus hijos, la frecuencia con la que lo rea
lizan, la estabilidad y las buenas relaciones que se manten
gan se reflejan en el comportamiento del hijo; de igual ma
nera cuando éste s6lo ve en su hogar conflictos, menospre
cios y discusiones puede llegar a desarrollar patologfas y
adicciones tales como televisidn, cine, licor y Gltimamen
te en forma masiva la droga a través de la cual trata de

evadir la realidad que vive en su hogar.

Muchos padres olvidan o no le dan la.importancia que mere
ce este aspecto en la vida de sus hijos; hoy en dfa el amor
y el afecto han ido perdiendo su valor y han sido sustituf
dos por el dinero, 1a competencia y el insaciable deseo de
bienestar material, ya no importa tanto el tiempo que se
comparta con la familia para fortalecer las relaciones en
tre padres e hijos, ahora es mds importante para muchos dar

juguetes, vestidos y accesorios que compartir momentos de
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didlogo, recreacifn, entre otros.

2.1.4, Autoridad y toma de decisiones. En la Tabla y Fi
gura 11 se han relacionado las variables, persona que ejer
ce la autoridad en el hogar y libertad de los hijos para
expresar sus ideas y tomar sus propias decisiones; como se
puede observar el mayor porcentaje 49.5% corresponde a las
decisiones que son tomadas por el padre de los cuales e]
26.6% manifiesta que ocasionalmente le permite a sus hijos
expresar sus ideas y tomar sus decisiones; el 13.3% si lo
permite y el 9.5% responde que no les permite esta liber
tad a sus hijos aludiendo principalmente que los hijos son
jévenes y ho saben ain lo que desean, 10 que es bueno y ma
To y por lo tanto se pueden equivocar en las decisiones que

tomen,

Estas son familias en las cuales se presentan frecuentes
fricciones y alteraciones entre los padres y los hijos, ya
que por lo general, la autoridad ejercida sobre la base de
dar Ordenes e imposiciones provoca rebelién, 1o cual 1leva
al hijo a realizar acciones en contra de lo que estd ocu
rriendo; ésto principalmente cuando el que ejerce la auto
ridad es el padre. E1 privar al hijo de tomar decisiones
y expresar sus ideas le merma la posibilidad de formarse
como un adulto responsable y capaz de tomar decisiones in -

dependientes y adecuadas, 1o cual le ayudard a su autorrea



lizacién como persona y reducird la posibilidad de adiccién

en el joven.

TABLA 11. Persona que toma las decisiones en el hogar y
libertad de los hijos para expresar sus ideas

y tomar sus propias decisiones.

TOMA DE  DECISIONES

Persona S T Wo % Ncas. T Total 3
Padre 14 13.3 10 9.5 28  26.6 52  49.5
Madre 5 4.7 4 3.8 6 5.7 15  14.2
Padre-madre 5 4.7 11 104 12 11.4 28 - 26.6
Hijo - - - 2 19 2 1.9
Toda la familia 8 7.6 - - - - 8 7.6
TOTAL 32 30.4 25 23.8 48 105 100

FUENTE: Primaria

E1 26.6% corresponde a las decisiones que son tomadas equi
tativa y conjuntamente (padre-madre)}, 1o que permite mante
ner el equilibrio al interior de la familia y un ambiente

familiar adecuado y de esta manera lograr una mejor adapta

cién de los hijos.

E1l 11.4% de los padres sdlo le permiten a sus hijos expre
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sar sus ideas y tomar sus decisiones ocasionalmente depen
diendo de la clase de decisién que va a tomar; el 10.4% di
ce que no le permite a los hijos hacerlo, ya que aln no tie
nen capacidad para ello y el 4.7% afirma que si le brinda
esta autoridad a los hijos, ya que ellos los ayuda a madu

rar, a tener iniciativa y responsabilidad.

Es importante observar el bajo porcentaje de padres que res
ponden que las decisiones son tomadas por la madre (14.2%);
de este grupo la mayorfa son madres separadas y por lo tan

to est&n al frente del hogar; de éstas el 4.7% s le permi

ten a sus hijos tomar sus decisiones y expresar sus ideas;

de ahf que cuando la autoridad es ejercida por 1la madre hay
mayores oportunidades de expresién y de toma de decisiones

para los hijos; de esta manera se brinda al adolescente 1la

posibilidad de formarse sanamente y con capacidad de res

ponder por sus decisiones y acciones.

Un bajo porcentaje corresponde a las decisiones que son to
madas en familia, ésto se presenta en el 7.6% de los casos,
1o quepermite confirmar la inadecuada relacién padre-hijo

y en general de todo el grupo familiar originada por la fal
ta de patrones claros de comunicacidén, afecto y respeto en

tre Jos miembros de la familia.

Esta actitud de los padres de reunir a los miembros de la
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familia en el momento de tomar decisiones y permitir a los
hijos dar su opinién crea un ambiente ameno y favorable pa

ra el desarrolle de la personaiidad de los hijos.

2.1.5. Hdbitos. Los hdbitos practicados por los padres de
familia de las comunidades investigadas se midieron a través
de las siguientes variables: clase de hdbito, frecuencia de

realizacidn frente a sus hijos.

Como se puede observar en la Tabla y Figura 12 los padres de
familia de estas comunidades en un alto porcentaje, 30.4%,
tienen dos hdbitos {(fumar e ingerir licor), los que practican
frecuentemente delante de sus hijos, evidencidndose el desco
nocimiento que tienen de la influencia negativa de éstos en

sus hijos.

Se ha podido comprobar que existe una alta incidencia de far
macodependencia en hijos de padres con hdbitos, especialmen
te de cigarrillo y licor, 1o cual unido al hecho de convivir
en una familia desestructurada crea el camino propicic para

iniciarse en el consumo de droga.

E1 22% de los padres fuman frecuentemente, de &stos un 4.7%
no 1o hacen frente a sus hijos, ya que lo consideran mal e
jemplo para ellos; el 18% ingieren licor frecuentemente y

delante de sus hijos; mientras que el 1.9% 1o hace pero no
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delante de los hijos. Esta actitud de los padres de familia,
sus acciones y hdbitos son rdpidamente registiados y asimila
dos pof lTos hijos, de allf que se constituyan en actitudes

de doble vinculo las prohibiciones o disposiciones; muchos
padres de familia manifiestan que ingieren licor frente a

sus hijos porque ya es una costumbre y piensan que eso no

tos afecta, ya que son mayores y tienen edad suficiente pa

ra saber 1o que deben o no hacer.

TABLA 12. Habitos practicados por los padres de familia y

frecuencia con 1a cual lo realizan frente a sus

hijos.
Habito FRECUENCIA Total %
S % Ho %

Fumar 23 22 5 4.7 28 26.7
Ingerir licor 19 18 2 1.9 21 20
Fumar e inge

rir licor 32 30.4 - - 32 30.4
Ingerir pasti

11as 4 3.8 - - 4 3.8
Juego - - 1 0.9 1 0.9
Ninguno - - 19 18 19 18

TOTAL 78 74.2 27 25.7 105 100

FUENTE: Primaria
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Es importante observar el bajo porcentaje de padres que no
tienen hdbitos, a éstus corresponde el 18% de los entrevis
tados. Esta actitud y hdbitos sanos de los padres son las
bases preventivas para evitar el uso de drogas en los hijos;
To cual unido a una actitud de confianza, seguridad, compren
sién y amor propician en el joven la formaci6n de una perso
nalidad sélida y estable que le permita desempefiarse y adap

tarse a diferentes situaciones en la vida.

2.1.6. Actividades compartidas por los padres y los hijos.

Los padres deben comprender 1o importante y fundamental que

es pasar perfodos en familia, compartir actividades y momen

tos amenos; se debe tratar de aprovechar el poco tiempo que

las obligaciones dejan para realizar actividades importantes
con Toshijos, ya que de esta manera se sentirdn queridos,

comprendidos y se adaptaran fdcilmente a la vida.

Como se puede apreciar en la Tabla y Figura 13 esta actitud
no se observa en los padres de familia de estas comunidades
ya que el mayor porcentaje, 61%, del total entrevistado res
ponde que ellos no realizan actividades con sus hijos alu
diendo al poco tiempo libre que les dejan sus obligaciones
lTaborales, a 1a diferencia de gustos entre unos y otros,

es decir, las actividades que gustan a sus hijos no son las
mismas que le atraen a ellos, no comprenden 1o importante

gue es dedicar un tiempo, aun cuando corto, a compartir a
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través de la recreacibn, el didlogo con sus hijos. E1 9,5%
responde que sus hijos siempre han realiziado sus actividades
solos y/o con sus amigos, pero no comprenden que si actian
de esta manera es porque no han encontrado en sus padres u
nos amigos, unos compafieros; por lo tanto los buscan fuera
de su hogar, encontrando en ocasiones, personas que los in
citan para que realicen actos gue no estdn dentro de la ley

como consumir droga.

Sin embargo, podemos observar que un bajo porcentaje, 39%,
de padres si dedican tiempo a sus hijos compartiendo sus
actividades, ya que conocen la importancia que esta accidn
tiene dentro de la dindmica familiar y en especial en el de
sarrollo fisico y mental del hijo; el compartir un momento
con sus hijos ayuda a reafirmar los vinculos familiares,
consolida la relacidn padre-hijos y guia al joven para que

aprenda a disfrutar adecuadamente su tiempo libre.

Wb
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2.2. ADOLESCENTES

2,2,1. Comunicaci6n. A fin de establecer el grade de comu
nicacién que en opinién de los adolescentes existe entre e
Tlos y sus padres, se analizardn las siguientes variables:
persona con la cual se comunica el joven con mayor frecuen
cia y a quién recurre el joven cuando tiene un prob]eha o in

quietud.

E1 adolescente presenta una gran necesidad de comprensién y
comunicacién por la bisqueda de respuesta a la serie de cam
bios a los cuales se enfrenta, lo ideal serfa que &stas las
encontrara en sus padres, sin embargo, como se puede apre
ciar en la Tabla y Figura 14 de los 120 adolescentes entre
vistados el mayor porcentaje, 44.16%, responde que se comu
nica con mayor frecuencia con sus amigos, ya que es con e
11os con quienes pasa la mayor parte del tiempo; adem&ds los
entienden y comprenden debido a que ellos estdn atravesando
por el mismo momento. Un 22.5% informa que en una segunda
instancia se comunican con la madre, destacdndose en esta
calificacién un alto porcentaje de jévenes del sexo femeni

no.

Se observa que un bajo porcentaje (el 10%) de jdvenes se
comunican con sus hermanos, 1o cual se debe generalmente

a las relaciones conflictivas que se presentan entre ellos
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en esta etapa, basadas en el afdn de aparecer unos mejores

que otros y en celo con sus padres,

$610 el 8.3% informa que se comunican con ambos padres. Es
ta situacifn nos permite afirmar que existe gran deficiencia
en la comunicacidén padre-hijo originada por la falta de con

fianza y acercamiento entre ellos.

TABLA 14. Persona con la cual se comunica el joven con ma

yor frecuencia,

Persona S . . . Fr R %
Madre 27 22.5
Padre 10 8.3
Madre y padre 9 7.5
Hermanos 12 10.0
Abuelo(a) 9 7.5
Amigos . | o 53 ‘ 44.1_
TOTAL o . 120 . - 100 .

FUENTE: Primaria

i
Analizando todo lo anterior se observa 1a tendencia de 1los
jévenes a mantener mayor comunicacidén con los amigos que

con sus padres o demds miembros de la familia; este despla
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zamiento que hasta cierto punto se puede considerar normal
debe ser entendido por los padres, sin embargo, &stos deben
brindar a sus hijos la confianza necesaria para que se acer

quen en el momento en que lo desean o necesiten.

La Tabla y Figura 15 reconfirman el comentario anterior; el
37.5% informa que acuden a sus amigos en busca de so]ucidn
a sus problemas y necesidades; los principales motivos para
ello son la confianza y comprensién que encuentran en ellos,
la facilidad para comunicarse, ya que utilizan un mismo len

guaje, la cantidad de tiempo que pasan juntos; ademds es im

portante anotar que el 10% de estos jdvenes afirman que ellos

no pueden dialogar con sus padres debido a que €stos estén
poco tiempo en casa porque estdn trabajando o su tiempo 1i

bre 1o dedican a otras actividades fuera del hogar,

E1 24.1% dice que recurre a la madre para comunicarle sus
problemas principalmente porque es con ella con quien pasa
m&s tiempo en el hogar, por la confianza y comprensién que
le brinda; es importante anotar que la mayorfa de los ado
lescentes que dieron esta respuesta son mujeres, insisten

en que ven a ésta como una amiga.

E1 menor porcentaje comprende a los adclescentes que recu
rren al padre y en igual porcentaje a los hermanos, situa

ci6n que estd determinada por el escaso acercamiento y con

LY
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fianza existente entre ellos, por el poco tiempo que el pa
dre dedica al hijo y por los roces y conflictos que se pre

sentan entre los hermanos en esta época de la vida.

Es necesario comprender la necesidad de didlogo:y compren
siGn que experimenta el adolescente debido a sus insegurida
des, conflictos, inquietudes y problemas; por ello los padres
deben tratar .de cerrar la brecha existente entre ellos, es
cucharios, comprenderlos, brindarles confianza y seguridad,
convertirse en sus confidentes, compartir sus inquietudes

y sentimientos sin temor al rechazo o al juicio.
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2.2.2. Actitudes. En la Tabla y Figura 16 hemos relacionado
dos variables que corresponden a situaciones yuxtapuestas, con
el prop6sito de medir la actitud que en opinidn de los adoles
centes asumen sus padres cuando tienen una falla y/o sobresa

len en una actividad.

Como se puede observar el mayor porcentaje, 19%, determina
dos actitudes negativas en los padres; cuando hay fallas en
los hijos los agreden verbalmente en lugar de brindarles con
sejo, orientacidn,y cuando sobresalen en una actividad se
muestran indiferentes; el 13.2% estd determinado por los jé
venes que opinan que cuando cometen un error sus padres 1o0s
agreden verbalmente y cuando obtienen un €xito no se enteran;
estas actitudes muestran el bajo grado de comunicacién que «
existe entre padres e hijos y viceversa y el poco tiempo que
los padres destinan para relacionarse con sus hijos, lo cual
1leva al joven a compartir sus ratos libres y triunfos con

sus amigos, fuera de su grupo familiar.

El 12.5% de Tos j6venes entrevistados manifestaron que reci
ben consejos de sus padres cuando cometen un error y que los
felicitan cuando sobresalen en:una actividad; estas dos acti
tudes de los padres facilitan la vida en familia dentro de

un c¢lima ameno.

E1 9.16% de jévenes manifiestan que sus padres son indife
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rentes a sus fallas y no se enteran de sus triunfos; en el
7.5% afirman que sus padres son indiferentes a sus errores
y triunfos. Estas son dos actitudes que propician resenti
mientos en los hijos, ya que ellos consideran que no son im
portantes para sus padres, siendo este un factor de riesgo

para el consumo de drogas.

Llos adolescentes cuyos padres los regafian, critican, agre
den, castigan con severidad y fiscalizan sus actividades
extremadamente sin brindar estimulos o son indiferentes, con
mucha frecuencia adoptan actitudes que poco favorecen su

crecimiento personal.
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2.2.3. Afectividad. E1 grado de afectividad dentro de las
familias de los adolescentes entrevistados se establece a
través de 1a siquiente variable:  forma y frecuencia con
la cual los padres le demuestran a sus hijos que 1os quie

ren.

Como se puede observar en la Tabla y Figura 17 el mayor por
centaje, 31.2%, estd indicado por los adolescentes que afir
man no haber recibido nunca manifestaciones de afecto por
parte de sus padres, siendo &stos jévenes resentidos, inca
paces de dar afecto o al menos demostrarlo, afectandose de

esta manera su vida social y familiar futura.

E] 15.8% de los jdvenes manifiestan que sus padres sﬁ]o les
demuestran afecto ocasionalmente a través de palabras; el
10% "aconsejindolo en sus probiemas"; el 9.16% a través de
gestos; el 6.6% con gestos y palabras y el 5.8% proporcio
ndndoles lo que necesitan, manera poco adecuada de mostrar
afecto a sus hijos, los cuales mas que co0sas materiales ne

cesitan amor y carifio,

El brindar y recibir carifio es una necesidad que tiene to
do ser humano, este afecto se debe demostrar en todo momen
to, no esperar situaciones especiales para hacerlo, una
palmadita en el hombro, una palabra carifiosa dada en el

momento menos esperado significa para el adolescente acep



140

tacifn, comprensidén y amor de sus padres y de esta manera
€1 también reaccionard frente a sus padres y demds miembros
de la familia, facilitdndosele ademds una mejor relacidn

con su medio extrafamiliar.

El més bajo porcentaje en la Tabia 17 esté determinado por
los adolescentes cuyos padres frecuentemente Tes demuestran
afecto ya sea con palabras, 7.5%, ayudédndoles y éconsejéndo
les para solucionar sus problemas, 5%, con gestos, 4.17%.
Esta actitud afectiva frecuente es la que deberfa primar en
todas las familias, creando un clima familiar adecuado y per
mitiendo el desarrollo y adaptacién adecuada del adolescente

en su medio ambiente tanto familiar como social.

Cuando existe una relacidn familiar afectuosa manifestada
recfprocamente, el ambiente familiar es ameno, tranquilo,
estable, facilita la adaptacién del adolescente; cuando por
el contrario, en la familia no se presentan manifestaciones
de carifio o se presentan en muy pocas ocasiones, el adoles
cente se desarrolla desprendido, apartado y falto de afecto

por lo tanto no se le va a hacer fdcil manifestarlo a otras

personas influyendo ésto en sus relaciones afectivas futuras.
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2.2.4., Autoridad y toma de decisiones. Como se puede obser
var en la Tabla y Figura 18 el mayor porcentaje, 48.3%, ex
presa que la autoridad es asumida por el padre quien toma
las decisiones en el hogar, como razones expresa: el 29.1%
que es debido a que el mando lo tiene éste; el 10.8% de Tos
jovenes consideran que el padre es la persona indicada para
hacerlo porque ésta es una idea que se les inculcéd desde ni
fios en el hogar y el adolescente asf 1o internaliza y lo a
cepta sumisamente; el 6.6% considera que el padre siempre

ha tenido el mando en el hogar y es quien toma las decisio

nes en éste.

Una actitud autoritar{a 1mpide‘a1 adolescente y demas miem
bros de la familia tomar sus propias decisiones, 1o cual Te
ayudard a ser responsable y maduro; el adolescente se sien
te maltratado, dominado y este sentimiento da origen a fric
ciones que seproducen entre padres e hijos y refuerza cada

vez mas la rebe]dfa en el adolescente.

EY 15.8% de los encuestados responde que las decisiones en
el hogar las toman el padre y la madre conjuntamente, 1lo
cual permite que en el hogar reine un clima ameno contribu
yendo ésto a la adecuada adaptaci6n del adolescente. Las
decisiones tomadas por toda la familia estdn representadas
por un 7.5%; los entrevistados piensan que en esta forma

se hacen mads viables las cosas, las decisiones son adecua

o4
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das y lo mds importante se le brinda oportunidad a todos
Jos miembros de la familia para que den su opinidn respecto

a la situacidén que se trata.

Cuando al adolescente se le brinda esta oportunidad se con
tribuye a la formacién de su personalidad, se le refuerza

su autoestima, se insiste en su responsabilidad, independen
cia y en la capacidad que tiene para asumir decisiones impor

tantes y fundamentales de su vida.
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2.2.5. Habitos. Los hdbitos se edifican sobre los hdbitos
y generalmente los h&bitos de los hijos son el reflejo de
Tos hﬁbitos de lTos padres, especialmente cuando estos (lti
mos no les han podido explicar a los hijos 1o perjudicial

que son.

Como se observa en 1la Tabla y Figura 19 un alto porcentaje
27.5%, de adolescentes ingieren licor lo cual empiezan a ha
cer desde muy temprana edad; el 15% ocasionalmente 1o hace
frente a sus padres sin recibir 1lamadas de atencién, ya que
éstos también 1o hacen. E1 23.3% fuma y el 10.8% 10 hace

frente a sus padres los cuales también 1o realizan,

E1 16.6% de los adolescentes entrevistados tienen como habi
to el juego siendo ésto algo que se ha venido internalizan

do en ellos, ya que desde muy temprana edad 1o han venido ob
servando en sus hogares en los cuales es frecuente ver jdve

nes jugar o en los establecimientos indicados para ello.

Es importante observar que muy pocos adolescentes entrevis
tados, 30.8%, no tienen h&bitos, gracias a que provienen

de familias que poseen hébitos sanos. Analizando To ante

rior se puede determinar que estos son jﬁvenes gque tienen

un alto riesgo de adiccitn a drogas originado en su tempra
na iniciacidn en hdbitos tales como uso del alcohol y el

cigarrilio, a ésto se abona que son jdvenes, en su mayorfa,
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provenientes de familias poco estructuradas en las cuales
hay poco afecto, poca y/o nula comunicacién, comprensién y

confianza entre sus miembros.
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FIGURA 19. H&bitos que tienen los jévenes y si los reali
zan frente a sus padres.
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2.2.6. Utilizacién del tiempo libre.

2.2.6.1. Actividades que realiza el joven en su tiempo 11
bre. Entendemos por tiempo libre las horas que una persona
dispone después de haber cumplido con los requerimientos ba
sicos de existencia (comer, dormir, aseo, etc.) y de subsis
tencia (educacién, trabajo), es el tiempo en el que el hom
bre no tiene ocupacién establecida y tiene libertad de deci

dir en qué puede utilizarlo,

En las encuestas aplicadas se obtuvo que un significativo
porcentaje, el 46%, se dedica a dié]ogos con sus amigos,
esto debido generalmente a la necesidad que siente de per
tenecer a agrupaciones donde pueda expresar sentimientos,
sentirse en el mismo plano de igualdad, ademés puede contar
con la aceptacién de todos; a través de este grupo de pares
obtiene experiencia, informacidén y hay mayor libertad para
debatir temas de su interés los cuales no les gusta tratar

con sus padres.

Observamos édemés, que estos adolescentes ocupan su tiempo
libre en diferentes actividades tales como: un 13.3% 1o de
dican a observar televisitén, recurso utilizado como medio
de recreacién en el cual a pesar de estar la familia en con
tacto ffsico y sentados los unos cerca a los otros, restrin

ge la unién y la interaccidn, ya que todos centran su aten
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ci6n en las imdgenes y mensajes que se transmiten impidien

do Ja comunicacidn entre ellos.

Otro porcentaje no muy alto pero significativo, el 10%, uti
1izan el cine, no puede negarse que éste ha sido una gran

invencién del hombre que puede prestar ademas del esparci

miento servicio a la enseflanza y ta cultura, sin embargo, es

una actividad donde el joven asume pasivamente un rol debi

do a la inmovilidad que impone.

Es importante anotar que el méds bajo porcentaje, el 7.5%,
de jovenes durante su tiempo libre se dedican a 1a lectura,
la cual cumple dos funciones: adquisicidn de conocimientos

y entretenimiento o diversidn.

Consideramos gue en las anteriores actividades las personas
no tienen una funcién activa, sino son simples espectadores
pasivos, pues son pasatiempos creados por otros, consideran
dose ideal e importante para una mejor salud mental que 1a
persona innove y crea formas y métodos para su esparcimien

to.

Es necesario destacar que el 12.5% de los adolescentes que
se dedican a practicar deportes, lo cual es una alternati
va positiva porque contribuye a conservar y mejorar la sa

lud fisica y mental, ademis de ésto permite establecer re

47
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E1 tiempo libre que cada ser humano aun cuando sea corto de

be ser adecuadamente utilizado a fin de desarrollar sus ca

pacidades intelectuales, fisicas y creativas y al mismo tiem

po evitar el ocio, lo cual puede conducir a la drogadiccién,

TABLA 20. Actividades a las cuales dedican su tiempo libre

los jbvenes.

Actividades . F. % ...
Lectura 9 7.5

Ir a cine i2 10

Ver television 16 13.3
Practicar deportes 15 12.5
Hablar con amigos 56 46.6
Todas las anteriores 7 5.8
Otras 5 4,16
TOTAL 120 ..100.0

FUENTE: Primaria
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2.2.6.2. Actividades compartidas en familia. ~Se considera
importante que los padres dediquen tiempo a sus hijos com
partiendo actividades que para ambos resulten agradables,

a fin de mantener una relacidn estrecha y positiva.

En la Tabla y Figura 21 se puede apreciar que el 61.6% de
los adolescentes manifiestan no compartir actividades con
sus padres 1o cual se debe en alto grado a que cada miem
bro de la familia se ha acostumbrado a realizar sus activi
dades independientemente e igualmente poraue los padres dis
ponen de poco tiempo para ello, es decir, la familia no se
recrea unida, perdiéndose de esta manera una de las mejores
oportunidades para fortalecer y consolidar las relaciones
familiares. E1 trabajo no debe ser la excusa para no com

partir momentos de esparcimiento a nivel del grupo familiar.

Contrario al porcentaje anterior, encontramos que el 38.3% de

los adolescentes afirman compartir actividades recreativas,
deportivas y escolares con sus padres, fomentandose asi, un

ambiente familiar arménico, de comprensidn y confianza.

Los padres al compartir las actividades con sus hijos ademés
de contribuir a la formacién y desarrollo de Ta personalidad
sana en éstos, evitan que 1los jdvenes dediquen todo su tiem
po libre a sus amigos, a la estadfa y permanencia en las ca

1les, al ocio, la vagancia y por ende a todas las influen
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cias del ambiente una de las cuales podria ser el consumo de
drogas, por ello es necesario que los padres de familia no
5510 consideren y se ocupen de sus propios intereses, sino
que tengan en cuenta los intereses, sentimientos y deseos

de sus hijos para compartirlos.
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FIGURA 21. Actividades compartidas en familia.
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2.2:7. Definicidn de metas para el futuro. EI jndividuo
al Tlegar a la etapa de la adolescencia se encuentra en el
umbral de la adultez y surge en §1 la necesidad de tomar de
cisiones, fijar metas que tengan proyeccidn trascendental pa

ra su futuro, y a través de las cuales se integraria a la so

ciedad,

E1 proceso de realizacifn personal exige la e1ecci§n de ac
tividades concretas que desarrollan el potencial intelectual
fisico y mental de cada persona, al respecto se aprecia en

la Tabla y Figura 22 que el 57.5% de adolescentes entrevista
dos ya tienen definidas sus metas para el futuro y sus inte
reses inmediatos entre otros son: iniciar su vida producti
va guiados bien sea por su situacién econémica y la de su fa
milia o por su afdn de independencia econ6mica de los padres;
otros aspiran a realizar estudios universitarios o técnicos

animados por el deseo de superacidn personal.

Un representativo porcentaje, el 42.5%, de adolescentes no
tienen definidas sus metas, indecisiﬁn que generalmente se
debe a que el joven aidn no ha pensado en lo que desea reali
zar en el futuro, 1o cual refleja bajo nivel de aspiraciones

y/o el conflicto interno que al respecto tienen.

Las decisiones tomadas por los adolescentes varfan de acuer
do a las caracteristicas, aptitudes, 1imitaciones, circuns

tancias familiares y sociales, personalidad y edad de los
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mismos, el éxito en la realizacidn de sus actividades y el
lTogro de sus metas depende en gran parte de la preparacifn
gue haya recibido para ello y el apoyo familiar con el que

cuenta.

E1l fracaso 1o puede conducir a recurrir al consumo de dro
gas psicoactivas como medio de escape y de evasidn a esa si

tuacidn.

181
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FIGURA 22. Identificacién de metas para el futuro por
parte de los jévenes,
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2.2.8. Relaciones extrafamiliares. Como miembros de los
grupos el joven se socializa dentro de sus patrones de compor
tamiento y participa en la creacidn y desarrollo de nuevos pa
trones. A través de los grupos de amigos, el adolescente se
vuelve mas independiente y desarrolla nuevos lazos afectivos,
busca aceptacién, atencidén y buena voluntad de sus compafieros,
lo cual se facilita con la aceptabilidad de los padres para
que los hijos reciban a sus amigos en 15 casa y la amabilidad

con la que los atienda.

Sin embargo, observando la Tabla y Figura 23 encontramos que
el mayor fndice, 63%, 1o ocupan loes padres que conocen sflo
a algunas personas que conforman el grupo de amigos de sus
hijos. En segunda escala encontramos a 10s que no conocen a
ninguno de éstos debido a que los hijos no los 1levan a la
casa y son jévenes que no viven cerca de la casa {compafieros
de clase) 10 que nos permite afirmar que los padres de estos
j6venes desconocen totalmente a las personas con las cuales
comparten sus hijos en muchos casos la mayor parte del tiem
po, en este caso los padres no pueden dar su opinidn acerca

de 10 que piensan sobre los amigos de sus hijos.

Lo anterior evidencia la deficiente relacidn y comunicacidn
existente entre los padres y los hijos, siendo necesario que
los primeros se interesen por saber con quienes andan sus hi

jos, para ello, no necesariamente deben estar vigildndolos,



164
s61o procurar mayor comunicacibén y confianza entre ellos,

E1 27.3% de los padres de familia afirman que el concepto
que tienen de los amigos de sus hijos unos son buenos y o
tros malos, opinidén que pueden dar basados en el conocimien
to que tienen de las personas con las cuales comparten el

tiempo sus hijos.

Lo fundamental no es que los padres le prohiban a sus hijos
la amistad con los amigos que no tienen un comportamiento a
ceptado socialmente. Lo importante es que le expliquen el

motivo por el cual no es recomendable esa amistad y la re

percusidn que ésta puede tener en ellos y en su reputacidn,
de lo contrario el joven no comprenderd la razén de tal pro
hibicién y continuara la amistad con los amigos aQn a espal

das de sus padres.

Ante 1o anterior y como prevencién, los padres deben trans
mitir a sus hijos valores, costumbres y formas de conducta
firmes a fin de que éstos logren distinguir en un momento

dado entre 1o que es aceptado y 1o desaprobado por la socie

dad y de esta manera seleccionar adecuadamente a sus amigos.
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2.3. NORMAS, VALORES Y COSTUMBRES FAMILIARES Y COMUMITARIOS

ET hombre como ser humano inmerso en un contexto social reci
be el influjo de una serie de aspectos sociales, familiares
y culturales a través del proceso de socia]izaciﬁn que per
mite Ta adaptacién a las normas, valores, costumbres de un
grupo y de la sociedad en general las cuales dirigen su con

ducta social y familiar.

Entendemos por normas 1os patrones de conducta que son comu
nes en la sociedad o en el grupo social con el cual interac
tda el individuo, en estas comunidades se puede observar en
algunos grupos familiares la existencia de las siguientes
normas: los hijos deben solicitar permiso a los padres para
salir del hogar y se establece un horario determinado para
Su regreso a éste, lo anterior se observa especialmente en
el sexo femenino y en menores de edad de Los Caracoles, mien
tras que los varones gozan de mayor libertad teniendo mas ac
ceso a las calles y por ende a Ta influencia que éstas ejer
cen sobre ellos como por ejemplo, el encuentro con personas
de dudosa reputacién, adhesién a pandillas, anuncios con men
. .
sajes de doble vinculo, kioscos con revistas tentadoras e in
cluso, expendios de droga disimulados con la venta de otros

productos, tales como dulces, refrescos, revistas, periddi

cos, entre otros.
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A nivel comunitario se sanciona 1a violacién de normas esta
blecidas en el barrio Los Caracoles como es la de no arrojar

basura en ‘las calles y zonas verdes.

Las costumbres son formas habituales de actuar en la vida
cotidiana y que facilitan la convivencia en comunidad. A
nivel familiar se observaron entre otras las siguientes cos
tumbres: celebrar fechas especiales reunidos tales como:
navidad, afio nuevo, cumpleanos, graduaciones, nacimiento;
la autoridad siempre ha estado en las manos del padre. A
nivel comunitarioc tienen como costumbre asear las calles
del vecindario, saludar a las personas vecinas, celebrar fe
chas como el dfa de la Virgen del Carmen, fiestas novembri

nas.

Por valores se definen las cualidades de orden moral, mate
rial y cultural que se encuentran impresas en las conductas
de las -personas, la solidaridad y cooperacién entre los ve
cinos mas allegados, la internalizacibn y aceptacidén de la
autoridad paterna. Se debe anotar gque muchos de Tos valores
se han perdido y el efecto de esta pérdida es entre otros,
el aumento de comportamiento delictivo, aumento del consumo
de droga y alcohol y gran disminucidn del éxito en los estu

dios.

En 1a mayorfa de las familias de estas comunidades se le
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concede especial importancia al factor econfémico, de ahi que
no se motiven plenamente para participar.en la realizacidn
de actividades en que ocupen su tiempo libre sin tener remu

neracifn econdmica (*).
2.4, EDUCADORES

E1 sistema educativo es el medio a través del cual se Togra
el aprendizaje y la formacidn intelectual del individuo y es
después de la familia el encargado de reforzar los valores y

normas que ella y la sociedad imparten a sus miembros.

La educacidén como proceso eminentemente social debe fundamen
tarse en Ta realidad social y material de las personas y con
siderarse como un proceso continuo y permanente que busca 1a

realizaci6én del hombre y el desarroilo social.

Teniendo en cuenta que Tos educadores son las personas, que
después de los padres comparten mds tiempo con los jévenes
y los nifos, el sistema educativo se ha consideradoc como u
no de los medios mas iddneos para la prevencidn de la droga
diccidn; por eso es importante, en primer lugar, que este

recurso humano conozca los factores de riesgo para que pue

{(*) Informacién obtenida mediante observacidn directa.
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da abordarlos y asumir un papel de agente educativo en pre
vencidn primaria; entre los factores mds notorios podemos

enunciar:

- La accibn educativa centrada s6lo en la instruccién y no

en 1a formacién integral del alumno.

- Desinformacidn sobre las sustancias psicoactivas que aca

rrean sSu uso.

- Aceptacidn de conductas y metodologfas que impiden el de

sarrollo de la autovaloracidn y autoestima.

- Deficiente comunicacidn entre alumnos, docentes y padres

de familia.
- Desconocimiento de las caracteristicas propias de la ni
fiez y 1a juventud y de la capacidad de éstos para asumir

compromisos y responsabilidades.

- Falta de orientacidn y estimulo para el desarrollo de la

creatividad durante su tiempo libre.
- Trato al estudiante como objeto y no como ser humano.

- Bajo grado de participacién de los estudiantes.
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- Deficiencia en las relacicones y la comunicacidn entre edu

cadores y educandos.

La presencia de uno o mds de estos factores en el medio am
biente escolar debe considerarse motivo de tensidn y preocu
paciﬁn, haciéndose necesario el incremento de elementos re
levantes que lleguen a producir cambios radicales que sir
van de ayuda para superarlos y/o disminuirlos. Todo lo an
terior supone que la educacibn deberda entenderse como un
proceso permanente donde converjan ademds de los fundamen
tos bdsicos, elementos para el trabajo, la recreacidn, el
desarrollo cu]tural; y en fin, todas aquellas formaciones
que contribuyan al mejoramiento de la calidad de vida y a
la elevacidén de la productividad dentro del concepto de e

ducacién continuada, permanente e integral.

2.4,1, Relaciones entre educadores y educgndos. En el ar
te de educar no se debe pasar por alto las importantes re
laciones entre educador y educando, constituyéndose con ba
se en un sentimiento de respeto mutuo entre &stos. Si los
alumnos saben que el maestro es justo, que enfoca sus pro
blemas de manera sana y constructiva, éstos por To general
se resuelven bien; si per el contrario el maestro se entre
ga a interminables correcciones y a ejercer constante con

trol provoca resentimiento y posibles problemas.
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Lomo se puede observar en la Tahla y Figura 24 de los 46 e~
ducadcres entrevistados el 63% manifiestan que sus relacio
nes con los alumnos son buenas; de &stos, el mayor porcenta
je, 23.9%, 1o atribuyen a la comprensidn, confianza y respe
to que existe entre ellos, 1o que crea un ambiente escolar
ameno, tranquilo y apropiado para la ensefianza y el aprendi

zaje.

E1 37% consideran que sus relaciones son regulares, debido
principalmente a que algunos estudiantes presentan dificul
tad para su manejo, 1o que impide que se de una relacién
cordial entre ellos v en ocasiones se oresenten problemas

0 situvaciones conflictivas., Los educadores en esta situa
cién deberdn encausar mds sus esfuerzos hacia éstos, orien
tdndolos hacia Ta superacién, previniendo de esta manera la
posibilidad de que el adolescente recurra al uso de drogas

como medio de escape de sus probiemas.

Si un educador quiere trabajar constructivamente con un aru
po de edad determinada, tiene que conocer las caracteristi
cas de ese grupo; si se trata de adolescentes y los compor
tamientos transitorios propios de esa edad lo perturban po

siblemente no logrard un éxito en sus relaciones con ellos.
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FIGURA 24. Relaciones entre educadores y alumnos.
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Para que se establezcan adecuadas relaciones entre educadores
y alumnqs es necesario que se conozcan, que el maestro 1lame
por su nombre al alumno y fomente un ambiente de confianza,
ya que como opinan el 21.7% de los educadores entrevistados,
&sta es la base de la comprensidn y de las buenas relaciones,
de ahf la importancia de brindar confianza a sus alumnos.

(Ver Tabla y Figura 25).

E1 30.4% de los educadores manifiestan que le brindan poca
confianza a los alumnos temiendo que ésta sea mal interpre
tada y se extralimiten en su comportémiento tanto en el sa
16n de clase como fuera de &1, 1legando a perderles el res
peto. Este hecho se presenta en mayor escala en educadores
del sexo femenino que tienen a su cargo adolescentes y jove

nes.
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FIGURA 25, Confianza brindada por parte de los educado

res a sus alumnos.
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2.4.2. Comunicacidn maestro-alumno. Las reltaciones de com
prensidn, confianza y respeto existentes entre educadores y
educandos estdn estrechamente relacionadas con el grado de

comunicacidén que se de entre ellos, especialmente en tas ho
ras no académicas; respecto a lo-anterior el 76% de los pro
fesores manifiestan que siempre dialogan con sus alumnos fue
ra de las horas de clase precisamente con el fin de brindar

les confianza, lograr mayor acercamiento y facilitar el co

nocimiento de sus irregularidades. Un menor porcentaje, 24%,

s61o 1o hacen ocasionalmente aludiendo el escaso tiempo del
que disponen debido al recargo de trabajo (Ver Tabla y Figu

ra 26).

La educaci6n no debe limitarse a los salones de clase, es un
proceso constante de aprendizaje; por esta razdn es esencial
implementarla en forma de didlogo entre profesores y alumnos
deliberando especialmente sobre temas de importancia para el

adolescente y/0 para ambas partes,

Relacionando porcentajes, podemos observar que el 44.7% de
los educadores expresan que su comunicacidn con los estudian
tes se centra nrincipalmente en los intereses de éstos para
su futuro y sus problemas personales. De esta manera se da
una educaci6én m&s humana en cuanto a las relaciones profesor
y estudiante en el sentido de una mayor comunicacidn entre u

nos y otros, asf 1os educadores son modelo de identificacidn
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de 1a misma forma como tienen que ser reales su sensibili
dad y su preocupacidn por los alumnos. (Ver Tabla y Figura

27).

TABLA 27. Temas de didlogo entre educadores y educandos

durante horas no académicas.

Temas de didlogo . Fr . %

Sus intereses futuros 11 23

Sus actividades el fin de
semana 5 10.8

Sus relaciones familiares

y social 4 8.7
Comportamiento y rendimiento

académico 8 17.3
Sus problemas personales 10 21.7
Buenas costumbres y malos

hdabitos 6 13
Sin respuesta 2 4.3
TOTAL ‘ . 46 . 100

FUENTE: Primaria
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2.4.3. Comunicacién educadores - padres de familia. La re
laci6n educador - padre de familia es de vital importancia
en el proceso educativo; éstos son aliados Gtiles para tra
tar ciertos problemas que presentan sus hijos. La relacidn
debe estar fundamentada en una comunicacién constante, sin
embargo, contradictoriamente observamos en la Tabla y Figu
ra 28 que el 67.4% de los educadores mantienen comunicacidn
con los padres de familia pero ocasionalmente; las razones
que exponen son entre otras, se dialoga con los padres s6lo
cuando el hijo presenta problemas y es necesario informdrse
1o a ellos; las responsabilidades laborales de ambas partes
no permiten que se den muchas oportunidades para hacerlo;
lTos padres en la mayorfa de las ocasiones no asisten a las
reuniones programadas en el colegio y cuando lo hacen soOn

poco comunicativos y participativos.

Por 1o anterior se hace necesario fomentar la comunicacién
educador - padre de familia y viceversa a través de la cual
se puedan prevenir ciertos problemas de conducta y académi

cos en los adolescentes.

Es notorio el bajo porcentaje, 15.2%, de educadores gque man
tienen comunicacifn constante con los padres de familia de
los jbévenes a su cargo, 1o que les facilita estar informa
dos de las condiciones que reinan en los hogares de donde

provienen sus alumnos, ya que algunos de los problemas de



184

conducta mds dificiles que enfrentan Tos maestros se origi

nan en éstos.

Relacionado con el consumo de drogas psicoactivas, el profe
sor debe aprovechar todas las oportunidades que tenga para

comunicarse con los padres de familia y orientarlos sobre el
peligro de éstas y la forma de actuar en familia para preve

nir su aparicién.

Otro bajo pero significativo porcentaje, 17.3%, estd repre
sentado por los educadores que nunca se comunican con los
padres de familia; esta nula comunicacién generalmente es el
resultado de la inasistencia de éstos a las reuniones del co
legio, ya que delegan en los jOvenes todas las responsabili
dades de su estudio; a esta categorfa pertenecen en su mayo
ria padres cuyos hijos estudian en la jornada nocturna por

que laboran durante el dfa.

TABLA 28. Comunicacidn entre educadores y padres de familia

Comunicacidn Fr %

Constantemente 7 15.2
Ocasionalmente 31 67.4
Nunca 8. o 17,3
TOTAL . 46 . 7100

FUENTE: Primaria
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FIGURA 28. Comunicacién entre educadores y padres de
familia.
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2.4.4 Actitud. E1 educador habrd de convivir con sus alum
nos, cada uno de los cuales posee unas caracterfsticas dife
rentes a los demas pues son el producto de las experiencias
obtenidas en el medio familiar y/o comunitario en los cuales
se ha desenvuelto. Como éste ha de responsabilizarse de la
orientacidn del estudiante no s6lo en 1o que respecta a su
capacitacidn escolar sino en cuanto a aspectos de su vida,
le serd imprescindible conocer sus problemas, sus aspiracio
nes, experiencias de su pasado y aspectos relacionados con

su desarrollo y evolucidn.

Como se observa en la Tabla y Figura 29 el 56.5% de los edu
cadores manifiestan que sus alumnos recurren a ellos cuando
tienen un problema. Esto se debe a que los j6venes de cual
quier edad y sobre todo los adolescentes necesitan en oca

siones el consejo de un adulto, cuando los padres no pueden

satisfacer esta necesidad eligen a un maestro.

La mayoria de educadores experimentados, especialmente aque
110os en cuya presencia un estudiante pueda ser espontdneo,
se siente cd6modo, pueden asesorar a los alumnos después de
haberles escuchado sus inquietudes, siendo esta la actitud

adoptada por el 100% de los educadores entrevistados.

E1l profesor es de quien su discipulo espera una respuesta
a sus dificultades, conflictos e inquietudes, y cada acti

tud del profesor les transmite experiencia y conocimiento.
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FIGURA 29. Actitud asumida por los educadores cuando
los alumnos le comunican un problema y fre
cuencia con lTa que éstos 1o realizan.
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3. MODALIDAD DE INTERVENCION PARTICIPATIVA EN
PREVENCION PRIMARIA DE LA DROGADICCION COR
PADRES DE FMMILIA, ADOLESCENTES Y EDUCADORES

3.1, ANTECEDENTES

E1 ser humano para su adecuado desarrollo integral prescin
de de un buen estado de salud fisica, mental y social 1la
cual se:we afectada en numerosas ocasiones por diversas cir
cunstancias, siendo una de las principales el consumo de dro
gas adictivas destruyendo de esta manera su mayor riqueza co
mo es su realizacifn personal y las posibilidades de aporte
productivo al desarrollo y progreso de la sociedad. Este he
cho se hace presente con mucha frecuencia en la poblacién
pre-adolescente, adolescente y adulta joven, generando gra
ves secuelas psicdfisio]égicas: desintegracién familiar, de
sercidn laboral y/o escolar, delincuencia, entre otras. De
bido a 1o anterior, para encarar esta prob]emﬁtica no basta
s6lo identificar estrategias de tratamiento sino deben desa
rrollarse y reforzar acciones de prevenciﬁn primaria con mi

ras a propiciar salud mental.

X0,
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A través de la experiencia comunitaria de ‘las investigadoras
y la informaciﬁn proporcionada por los habitantes de Los Ca
racoles, E1 Milagro y La Central, fue posible detectar facto
res de riesgos ligados al consumo de drogas tanto al interior
de la familia como en el contexto social: deficiente interre
lacibébn y comunicacidn padres-hijos, pocas actividades en fa
milia, hdbitos de doble vinculo practicados por los padres,
escasa preocupacién por los intereses, inquietudes y proble
mas de los hijos, inadecuada utilizacidn del tiempo libre,
inexistencia de lugares para la recreacidn y el deporte, po
ca participaci6én de los jévenes, adolescentes y adultos en
las actividades socio-culturales y educativas que se desarro
1Tan en las comunidades, poca y/o nula participacidn de los
padres en el proceso educativo de los hijos, pocos intentos
o esfuerzos por proporcionar una educacién integral y Ta fa
c¢ilidad para consecuciﬁn de droga, ya que Tas precarias con
diciones econfmicas de algunas familias los han 1levado a es
tablecer expendios de ésta.como una fuente de ingreso fami

liar.

Teniendo en cuenta 1o anterior, se considerd necesaria la
estructuracién de una modalidad de intervenci6n participati
va para la prevencidén de la drogadiccidn a nivel primario
encaminada a disminuir tos factores de riesgo antes mencio
nados, enfocandola en el medio educativo donde se consoli

dan los tres estamentos investigados, pues, la prevencidn
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basada en la educacién resulta mds efectiva y persistente,
estd al alcance de la familia y la escuela, como células
primarias en cuyo seno crece y se forma el individuo, ademds
permite el establecimiento de una relaci6n estrecha entre e
110os, propicia la participaci6n organizada, activa y perma
nente de los padres de familia en el desarrollo del proceso

educativo de los hijos.
3.2.. JUSTIFICACION

La proliferaci6n del consumo de drogas ha 1legado a ser en
los tiempos modernos el problema que ha generadormayor preo
cupacién debido a las repercusiones que tiene tanto en la sa
Tud mental individual, familiar y social, por la descomposi
cién social, el cambio de valores, pérdida de la capacidad
de produccidn del individuo, ruptura de la estructura fami
1iar, desercidn escolar y/o laboral y todas las demds conse

cuencias psicofisioldgicas que producen en el consumidor.

La situaciﬁn anterior se torna preocupante por cuanto los
grupos mas afectados son los nifios, los adolescentes y los
adultos-j6venes quienes tienen en sus manos el futuro y el
desarrollo del pafs. Todo esto supone la decisiﬁn inmedia
ta de adoptar medidas preventivas por parte de los padres

de familia, educadores y adolescentes mismos.
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Para ayudar al joven a enfrentar su inevitable encuentro
con 1a droga muchos padres deberan establecer relaciones
mis estrechas con ellos, ya que la falta de informacién y
educacidn a cerca de Ta forma como proceder con sus hijos
para evitar la aparicidn de situaciones que propician la
adiccién a las drogas, es una de las causas principales de
la agudizacién del problema. La complicidad familiar se
manifiesta también cuando existe demasiada tolerancia y no

se mantienen normas estables de disciplina.

El éxito con elque el adolescente atraviese ese perfodo de
penderé en gran parte de la preparacifn que reciba para a

frontarlo, ya que en estos momentos el individuo se encuen
tra en el umbral de Ta adultez, época en Ta que debe tomar

decisiones trascendentales para su futuro.

Todas Tas acciones preventivas a desarrollar se enmarcan en
el proceso educativo, ya que éste juega un papel fundamental
en el desarrollo del hombre, puesto que fortalece su desarro
110 psico1§gico y bioldgico, propicia cambios en las accio
nes y la conducta, alimenta su capacidad de crear, criticar,
razonar y analizar 16gica y objetivamente las diferentes si
tuaciones que se presentan en su vida, implica entonces que
este proceso esté orientado a preparar a las personas para
ser capaces de enfrentar adecuadamente sus problemas indivi

duales, familiares y sociales, de ahi que la educacidn pre



ventiva proporcionada a la poblacidn debe garantizar la no
distorsién del mensaje transmitido encaminado a desarrcllar
una actitud de rechazo hacia el consumo de droga y posibili
tar el establecimiento de sanciones sociales al problema de

la distribuci6n de estupefacientes.

La educacidn preventiva es aquella que impide que se presen
ten ciertas situaciones, 1o que implica una 1nformacidn ob
jetiva y la exhibicién de unos patrones de conducta de acuer
do con To que se guiere evitar. Para que resulte eficaz,

la informacidn debe ser exacta, apropiada al nivel de desa
rrollo, de conocimiento, de experiencia, necesidades y expo
siciﬁn de riesgo de los receptores. La educacién no se debe
Timitar sé]o a 10s salones de clase sino gue debe ser vista
como un proceso constante de ensefianza-aprendizaje que invo
lucre todas las facetas y/o etapas de la vida y por ello es
necesario implementarla en forma participativa con padres de

'

familia, adolescentes y educadores,

En general, 1la educacién desempefia un papel importante en

la prevenciﬁn del uso de sustancias psicoactivas en la medi

da en que aumenten la capacidad para tomar decisiones, escla
recer y/o forta1ecér valores, facilita la puesta en préactica
de actitudes para enfrentarse a situaciones y ofrecen estra

tegias relevantes para los adolescentes en su vida presente

y futura.
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3.3. OBJETIVOS

3.3.1. Objetivo general. Organizar a los padres de familia,

adolescentes y educadores para la realizaci6n de estrategias
de prevencifén que permitan la disminucidén de los factores de
riesgo hacia el consumo de drogas adictivas y propicien un

cambio de actitud frente a éstas.

3.3.2. 0Objetivos especfficos.

1. Motivar a los miembros de Tas comunidades para gque se
vinculen y participen activamente en la realizacifn de es
trategias de intervencidén, divulgando la informacién sobre

éstas a través de los diferentes medios de comunicacidn.

2. Propiciar la toma de conciencia acerca de la importan
cia de la participacidén de los miembros de la comunidad en
la planeacidn, ejecucifn y evaluacidn de alternativas para

la prevencidn de la drogadiccién.

3. Estructurar un comité operacional conformado por padres
de familia, adolescentes y educadores, encargados de coordi
nar, asesorar y realizar actividades concretas tendientes a

contrarrestar el problema de la drogadiccidn,

4. Fomentar la participacién de los padres de familia, a

7/\
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dolescentes y educadores a través de la organizaci6n de co
mités de trabajo,.que motiven, impulsen y unifiquen esfuer
zos para la realizacidn de actividades recreativas, cultura
Tes, deportivas que faciliten el uso creativo del tiempo 11

bre.

5. Establecer coordinacién con entidades piblicas y priva
das interesadas en la problemdtica para buscar apoyo y orien

tacidn técnica para la realizacidn de acciones de prevencidn,

6. Recuperar el entorno social propiciando actitudes recha
zantes frente al consumo de drogas psicoactivas en las comu

nidades.,
3.4. METODOLOGIA

Téniendo en cuenta la relacién estrecha que debe existir en
tre la familia y l1a escuela y considerando 1la gran influencia
que ésta ejerce en ta comunidad, la conformacidn de un grupo
de base integrado por representantes de los tres grupos de
poblacién: padres de familia, adolescentes y educadores, de
ben cimentarse en el medio educativo Y proyectarse hacia la
comunidad, a fin de unificar esfuerzos y capacidades para
protegerse de los comportamientos nocivos que el medio y el
momento histérico le ofrece, estableciendo mecanismos que

conlleven a estrategias dirigidas al fortalecimiento de los
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grupos y la disminucidn del consumo de drogas psicoactivas.

Una vez organizddo este comité operacional tendrﬁ como fun
cién la motivacién de los otros miembros de la comunidad pa
ra propiciar su sensibilizacién y toma de conciencia acerca
de Ta magnitud del problema y sus repercusiones, la forma
como los afecta y las posibles soluciones que se lepueden
dar a éste; lo que conducirad a la participacién activa de
la comunidad en el proceso, el cual involucra acciones edu
cativas, recreativas, deportivas y culturales disminuyendo

los factores de riesgo.

Paralelo a este procesoc de motivacidn, sensibi1izaci§n y
concientizaciﬁn se debe identificar y canalizar los recursos
necesarios para la ejecucién de las estrategias selecciona
das generando compromiso serio en cada uno de los miembros

participantes.

La modalidad de 1ntervenci§n involucra proceso de evalua
cion formativa periﬁdica con miras a la toma de decisiones
para el mejoramientb del programa, evaluando el logro de
los objetivos,.participacién de los involucrados, limita

ciones presentadas durante la ejecucidn.

Se pretende como fin Gltimo, que los participantes en el

proceso se constituyan en sujetos-agentes activos frente
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al problema, sean multiplicadores de acciones preventivas,
propiciando un cambio de actitud frente al manejo de la pro
blem&tica, organizando y fortaleciendo grupos que se dedi

can a contrarrestar el problema de la drogadiccidn.
E1l proceso contempla fases a saber:

3.4.1. Investigacidon. ET proceso se inicia con el estudio
de las comunidades en la cual los miembros de éstas tienen
un papel importante (son sujetos no objetos), con ésto se
pretende conocer el contexto y concretar las necesidades y
posibi1idadés de estructurar un programa de prevencién, pa
ra ello se pueden contemplar entre otros, los siguientes as
pectos: marco histdérico, estructuras fisicas fundamentales,
infraestructura, equipamiento, poblacidn, niveles de vida,
organizacifn social, percepcién del cambio, actitud frente
al problema de la adiccib6n, factores de riesgo, potenciali
dades, problemdtica; los anteriores aspectos fueron inves

tigados en Tas comunidades de estudio (Ver Capftulo 1).

Paralelo al estudio se puede iniciar el proceso de divulga

ciénsmotivacifén de las acciones de prevencifn,.

'3.4.2. Divulgacién-motivacidén. La motivaci6én es la conduc
ta que presenta la comunidad al recibir el estimulo, Ta cual

depende de la naturaleza de 1a poblacidn, del tiempo, el es



198

pacio y la intensidad del estimulo, influye adémﬁs el entu
siasmo, responsabilidad e interés con que éste se presente,
Por lo tanto, se deben utilizar medios de di#u]gacién a tra
vés de los cuales se atraiga 1a atencifn de los miembros de

las comunidades, estos medios pueden ser:

- Carteleras, afiches con imdgenes y mensajes que sensibili

cen a los receptores.

- Plegables, que proporcionen una amplia informacidn acerca

del programa de prevencidn a realizarse,

- Circulares, que contengan una informacién concreta del

programa a desarrollarse.

- Perifoneo, a través del cual se suministre a Ta poblacitn
1a informacidn en una forma directa, 1legando aun a aquellas
personas cuyo nivel educativo no le permite enterarse por

los otros medios.
- A través de reuniones, visitas, entrevistas informales.

- Contacto con grupos de base e instituciones existentes en

el sector.

Esta divulgacién se debe realizar de manera interna en los

o\
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grupos de poblacifn a beneficiar y proyectdndose a Ta comu

nidad en general.

3.4.3. Organizacidén. Una vez identificados los problemas

y necesidades, los recursos de que se dispone y habiendo rea
lizado la Sensibilizacidn y concientizacifn de la poblacién,
se proce@e a crear la organizacidn con base en la estructura
operacional que se~propone, establecida con el fin de que
sean asumidas las funciones y responsabilidades de acuerdo

a las capacidadgs para ejercerlas, las cuales deben ser dis

tribuidas en forma democrdtica y conciente.

La organizacifn requiere de un procéSO, 16gico, cbmo el de:
convocatoria de la asamblea general, constitucidn de una jun
fa directiva y comités de trabajo; para ello se requiere una
metodologia participativa donde prime el frabajo en equipo,
uniendo esfuerzos y donde tienencabida todas Tas personas

|h5_f-; .

y/o situaciones de base interesadas.
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3.4.3.1. Organigrama Comité Operacional. -

SISTEMA EDUCATIVO
PADRES DE FAMILIA ADOLESCENTES EDUCADORES

ASAMBLEA GENERAL

JUNTA DIRECTIVA
COMITE DE COMITE DE COMITE
RELACIONES COMITE DE DEPORTES COMITE DE AC
PUBLICAS Y EDUCACION Y RECREA CULTURAL CION
COMUNICAC. CION SOCIAL

COMUNIDAD

N
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3.4.3.2. Establecimiento de funciones.
- Asamblea general:

Es Ta mﬁxima autoridad de la organizacidn, estard integrada
por los tres estamentos (padres de familia, adolescentes y
educadores) de las comunidades, quienes tomarén las decisio
nes de manera democrética y serdn obligatorias para todos

los participantes.

Se reunirdn ordinaria y extraordinariamente cada vez que se
considere necesario para el desarrollo de Tas diferentes ac

tividades.
Sus funciones son:

- Elegir la Junta Directiva y determinar su perfodo de dura

cifn.

- Participar en la elaboracidn del plan de actividades.
- Tomar parte activa en todas las actividades programadas.
- Fomentar la participacién de los padres de familia, adoles

centes y educadores a través de la organizacidn de comités

de trabajo, que motiven, impulsen y unifiquen esfuerzos para
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la realizacibn de actividades recreativas, culturales, depor

tivas que faciliten el uso creativo del tiempo libre.
-~ Junta Directiva:

El comité operacional tendrd una Junta Directiva E]egida de
mocraticamente por 1a Asamblea General, la cual estard cons
tituida por presidente, vicepresidente, secretaria, tesore

ro, fiscal y vocales con sus respectivos suplentes y estard.

integrada por representantes de cada uno de los estamentos.

Tendrd las siguientes funciones:

Reunirse ordinaria y/o extraordinariamente.

Dirigir las sesiones de la Asamblea General.

Elaborar el orden del dia de cada reunién.

Orientar y participar activamente la ejecucidn de las di

ferentes actividades.

- Motivar a los miembros de las comunidades para que se vin
culen y participen activamente en la realizacidn de estrate
gias de intervencién, divulgando la informacidn sobre éstas

a través de los diferentes medios de comunicacidn.
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- Establecer coordinacifn con entidades pGblicas y privadas
interesadas en la problemdtica para buscar apoyo y orienta

cidn técnica para la realizacidn de acciones preventivas,

- Detectar y movilizar recursos humanos, econdmicos y mate
riales indispensables para la realizacidn de actividades e

ducativas, recreativas y culturaies.
- Orientar la evaluacidn de las actividades desarrolladas.
- Comités de Trabajo:

Son los 6rganos ejecutores de las actividades, tareas, obras
acordadas por la Asamblea General y/o la Junta Directiva con
templadas en las estrategias planteadas en el programa. E]

Comité Operacional contard con los siguientes Comités de Tra

bajo:

Comité de Relaciones Piblias y Comunicacién: Tendrd como fi

nalidad:

- E1 intercambio de comunicaciones con las instituciones pd
blicas y privadas interesadas en la problemdtica y solicitar

su intervencidn en las diferentes actividades a realizarse.

- Divulgar la informacidn y motivar a la comunidad a través

N
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de los diferentes medios de comunicacidn {Ver divulgacifn y

motivacién).
Comité de Educacidn:

- Coordinard en forma permanente con los directivos de las
instituciones educativas las acciones preventivas a realizar

se en cada una de ellas.

- Establecerd contacto permanente con las personas capacita
das para el desarrollo de las conferencias, seminarios y a

sesorfas.

- Canalizard los recursos locativos y de ayuda educativa in
dispensables para la realizacién de Tas actividades programa

das.
Comité de Deporte y Recreacibn:

- Solicitar la asesorfa de entrenadores en las diferentes mo

dalidades deportivas y recreativas.

- Programar y coordinar intercambios deportivos en los cua

les participen activamente 1o0s miembros de la comunidad.

- Detectar y movilizar los recursos necesarios para la rea
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lizacidbn de las diferentes actividades.

Comité Cultural:

- Programar encuentros culturales intercolegiales y/o inter

grupales proyectdndose a las comunidades.

- Establecer contacto con las personas capacitadas en las di
ferentes modalidades expresivo-estética para que asesoren a

lTos participantes en los concursos y encuestros.

- Coordinar y asesorar la realizacidn de concursos como pin
tura, cerdmica, afiches, carteleras, slogan alusivos a la pro
blemdtica de la drogadiccidn, vida en familia, utilizacién
del tiempo libre y todas tos demés aspectos relacionados con

ésta.

- Canalizar los recursos necesarios para la realizacién de

estas y otras actividades.
Comité de Accibn Social:

- Disefar y ejecutar actividades de bienestar social con ba

se en las necesidades de las comunidades.

- Promover acciones tendientes a propiciar la interaccidn
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de los diferentes estamentos (padres de familia, adolescen

tes y educadores).

- Organizar campafias de limpieza y arborizacién, entre otros,
en las cuales participen activamente 1os habitantes de las co

munidades.

¢

- Detectar y movilizar 1os recursos necesarios para 1a realt

zacion de las actividades. -

Una vez definida la estructura operacional se hande planifi
car y programar las estrategias de preﬁencién y las activida

des a desarrollarse para el logro de los objetivos.

3.4.4, Evaluaci6n. E1 éxito de todo programa radica en las
correcciones oportunas que se le realicen, con base en los
resultados que reflejen las evaluaciones permanentes y perié
dicas con el fin de juzgar y comparar lo previsto y lo reali
zado, para:.medir el logro de los objetivos, participacibn y
limitaciones, estimular aciertos y corregir errores. Esta en
su efecto se hard de manera sencilla utilizando una gufa es
crita o mediante la participacién de la pob]acién en grupos

focales, plenarias, entre otros.

3.5, CRITERIOS DE SELECCION
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- Esta modalidad es una alternativa donde el estamento educa
tivo es responsable de su propio cambio, estd dirigida a pa
dres de familia, adolescentes y educédores, de las -comunida

des Los Caracoles, E1 Milagro y La Central; involucra:

- A los padres, porque ellos tienen la responsabilidad de
brindar los cuidados, proteccién y socializacién a los hijos
brindindo]es apoyo para el trato con el grupo extrafamiliar,
educindo]os con adecuados modelos de 1dentificaci§n, capaci

dad para encarar conflictos y adaptarse a nuevas situaciones.

- A los adolescentes, por ser el grupo de mayor riesgo para
el consumo de drogas sobre todo cuando se han desarrollado

en un medio de alto riesgo.

- A los maestros, por ser el medio escolar, el que comparte
Ta gran responsabilidad de robusteder la personalidad del in
dividuo. Se debe propiciar un ambiente en donde se de al e
ducando, especialmente al adolescente, seguridad, posibili
dad de expresar sus ideas, desarrollar autonomfa Yy responsa

bilidades.
3.6. RECURSOS

3.6.1. Humanos.
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Padres de familia

Adolescentes

Educadores de las instituciones escolares

Directivos de las instituciones educativas

Personas capacitadas y responsables de dinamizar programas
de prevenciﬁn:,

- Equipo interdisciplinario Hospital San Pablo (Areas de

Farmacodependencia)

Docentes Universidad de Cartagena.

Funcionarios del ICBF ubicados en las comunidades.

Representantes de la Secretarfa de Educacién.
3.6.2. Institucionales

Instituciones educativas de las comunidades.
Hospital San Pablo

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Universidad de Cartagena.

3.6.3. Materiales

Papel6grafo
Papel periddico

A
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Marcadores

Afiches de prevencifn
Folletos

Circulares

Proyector de diapositivas
Televisor y betamax
Implementos deportivos
Papelerfa

Tablero y tizas.

3.6.4. Locativos

Centro de Atencién Integral - CAIP Las Gaviotas.
Instituciones educativas.
Cancha de sofbol de Los Caracoles.

Instituciones religiosas

3.7. ESTRATEGIAS

En todas las actividades a realizarse se integrarin los tres
grupos de poblacifn: padres de familia, adolescentes y edu

cadores.

E1 desarrollo de un programa preventivo implica una serie de
actividades paralelas y secuenciales cuyos principales compo

nentes son:
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3.7.1. Informacién. Es la que debe poserr el Qrupo organi
zador del programa a fin de tomar decisiones apropiadas sobre
la dimensidn de la problemdtica en las comunidades, recursos
disponibles, y se encarga de promover actividades que aumen
ten Ta toma de conciencia sébre las implicaciones del consu

mo de drogas adictivas.

3.7.2. Educacidn. Para que un programa de este tipo‘sea e
ficaz es necesario que en &1 se involucren el méximo nﬁmero
de personas posibles pertenecientes a los diferentes esta
mentos: padres de familia, adolescentes y educadores. Esta
educacifén tiene como objetivo informar y educar a estas per
sonas para quea Su vez lo multipliquen a otros miembros de
las comunidades. En primera instancia se considera necesa
rio que los participantes obtengan conocimiento acerca de
todos Tos aspectos de la problemdtica: qué es la drogadic
cidén, drogas més utilizadas, dafos psicofisioTégicos, sefia
les de alarma, poblacién de alto riesgo, factores de riesgo
familiares, bio]égicoé, psicoldgicos y sociales, asf comb
sus consecuencias. Esta capacitacién se llevard a cabo me \
diante el desarrollo de talleres, conferencias, trabajos en

grupo, plenarias, mesas redondas, entre otros.

3.7.3. Proceso de organizacidn. Los individuos que compo
nen la unidad grupal trabajan juntos para el alcance de me

tas, los grupos sociales constituyen la unidad bdsica de la
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organizacién de los seres humanos, son un conjunto de perso
nas en interaccifn que persiguen unas metas mds o menos defi
nidas. Como toda organizacién debe atravesar por diferentes

etapas a saber:

Etapa de formacidn: E1 proceso de grupo comienza con la moti
vacidn para formarlo 1o cual gira alrededor de Ta bisqueda de

respuestas a sus inquietudes, expectativas e intereses.

Etapa de conflicto: E1 conflicto debe verse siempre como po
sitivo para el grupo, ya que de su elaboracidn los miembros
adquieren autoconocimiento de si mismos y experiencias para

afrontar problemas sociales,

Etapa de organizacif6n: Etapa que se caracteriza por su capa
cidad para autodirigirse, por la declinacidn de la ansiedad
grupal, la divisidon clara del trabajo, surgimiento del lide
rqzgo, adquisicién de mayor responsabilidades, establecimien
to de 1la aceptaciQn y pertenencia, se unifican Tos objetivos,
expectativas, se ejecutan actividades concientemente y se 1o

gra normalizar la cooperatividad y solidaridad, entre otros.

Etapa de integracibn: Se dice que el grupo ha alcanzado es
ta etapa cuando éste funciona como una unidad productiva a
través de la unién de capacidades y habilidades para enfren

tar 1a vida en grupo. En esta etapa el grupo ha alcanzado
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la madurez necesaria para seqguir funcionando por si solo co

mo grupo.
3.8. ACCIONES CONCRETAS

En un programa preventivo es necesario preveer ciertas alter

nativas que se ofrecen a quienes participen en éste:

3.8.1, Estrategias educativas. A través de las cuales se
oriente a los participantes para el mejoramiento de los ele
mentos interaccionales presentes al interior de la familia
como son: comunicacibén, efectividad, autoridad, actitddes,
técnicas para ser padres efic&ces en la crianza y din&mica

de los hijos, mejoramiento de las relaciones interpersonales,
de la autoestima, desarrollo de habilidades y para mejorar
las relaciones extrafamiliares, fomentar las relaciones y
comunicacidn padres y maestros y de éstos con los adolescen

tes creando la posibilidad de acercamiento entre ellos.
Actividades:

- Conferencias con expertos, con el fin de formar en la po

blacibén conciencia acerca del problema.

- Talleres.



- Sesiones de adiestramiento

Proyecci6én de audiovisuales

Cursos educacionales

Seminarios

3.8.2. Estrategias recreativas. En las cuales el indivi
duo no 5610 trabaja su fjsico sino que utiliza su mente y
su espiritu, es decir, se desarrolla fntegramente en todas
las facetas de su personalidad. Estas actividades bien or
ganizadas y motivadas se constituyen en un antfdoto 0 pre
ventivo contra la pasividad, Tas tensiones propnias de la vi

da moderna y el consumo de drogas adictivas. Se desarrolia
|

i

radn actividades tales como:

- Jornadas deportivas {(ciclismo, atletismo, futbol, balos
cesto, deportes libres) en los cuales la idea de competir
no sea su mayor aceptac1§n sino la de contrastar habilidades
ffsicas dentro de un contexto de participaciﬁn y pertenencia-

y la de utilizar en mejor forma el tiempo libre.
- Organizacidén de convivencias y paseos.

- Visitas a sitios histdricos y turisticos.
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3.8.3. Estrategias de tipo intelectual. En las cuales se
pueden incluir muchas y variadas acciones que sirven como
estfmu]o personal, grupal y comunitario, a través de 1as cua
Tes la poblaciﬁn se concientice del problema y 1o encare ob

jetivamente, como:

Seminarios

Debates

Dramatizaciones

Organizacién de concursos de carteleras, afiches y slogan
con mensajes de rechazo hacia el consumo de alcohol, cigarri

170 y drogas psicoactivas.

- Grupos de discusifn basados en el andlisis de avisos de
periddicos, revistas, propagandas relacionadas con el proble
ma de Ta drogadiccidn y en general, de todos los demds pro

blemas o situaciones de vida en familia.

- Lecturas dirigidas en las cuales uno de los participantes

asume el papel de moderador,

3.8.4. Estrategias expresivo-estéticas (culturales). Las
cuales sirven como medio para que el individuo pueda expre

sar 1o que siente, ve o vive. Se desarrollan actividades

como:



- Concursos de misica, teatro, titeres.

- Encuentros culturales interinstitucionales e intergrupales. .

- Concurso sobre diferentes tépicos de interés tanto general

como especifico para 1os participantes.

- Concurso de cerdmica, exposicidn de pinturas.

3.8.5. Estrategia de accidn social. Tiene como finalidad
fomentar y enriquecer las relaciones humanas y la integracidn
plena del hombre fomentando su autoestima.

Actividades a desarrollarse:

- Participacifn y/o asistencia a concursos.

- Organizacién de campafias de limpieza y arborizacidn de las

comunidades.

- Colaborar en el arreglo y mantenimiento de las institucio

nes educativas.



4. COHCLUSIONES

1. Con base en el andlisis de los resultados obtenidos se
puede constatar una vez mds la existencia de factores de
riesgo que conllevan al individuo a incurrir en el uso de

drogas en estas comunidades, entre otras tenemos:

- Bajo grado de comunicacidn entre los miembros de Ta fami

lia.

- Deficiente participacidn de los hijos en 1a toma de las

decisiones en el hogar.

- Adopci6n de comportamientos y actitudes inadecuadas que

Ttevan implfcito mensaje de doble vinculo.

- Presencia de autoritarismo paterno.

- Falta de conocimiento de los padres acerca de las perso

nas con las cuales se relaciona el hijo,.

- Escasas actividades recreativas en familia.
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- Escasas manifestaciones de afecto entre los miembros de la

familia.
- Deficiente comunicacién padres-maestros y viceversa.

- Los intentos de una educacidn integral no se dan en las es

cuelas de estas comunidades.

- Escasas ocasiones en las cuales se realizan actividades

extracurriculares en los colegios de estas comunidades.

- Inadecuada utilizaci6n del tiempo 1ibre por parte del jo

ven,

- Inexistencia de lugares para la recreacién y el esparci

miento.

2. La drogadiccidn como fendmeno multideterminado por fac
tores de tipo psicoldgicos, sociales y culturales precisa
de un abordaje cogziente y organizado a través de los esta
mentos con quienes el individuo se relaciona e interactia
constantemente aunando esfuerzos y recursos, y actuar antes

que el problema gane Ta batalla. Entre los cuales tenemos:

- Familia: Entorno primario e inmediato donde el individuo
crece y mantiene sus relaciones interpersonales. Se deben

dirigir hacia ella gran parte de elementos preventiVos a

8
.5
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través de los cuales se oriente y capacite a 1os padres pa.
ra que fomenten en sus hijos una personalidad sana, educdn
dolos con patrones adecuados de comportamiento, mejorar los
elementos interaccionales de la familia (comunicacién, afec
to, autoridad, etc.), facilitar la libre expresidn de las i
deas y sentimientos, capacidad para encarar situaciones con

flictivas y tomar decisiones maduras.

- Educacién: ET ambiente escolar influye en el desarrollo
de la personalidad del joven. Proviene en gran parte de

las relaciones sociales entre educadores y estudiantes, de
ahf que los educadores deban proporcionar un ambiente de
confianza, seguridad, posibilidad de acercamiento para'inter
cambiar ideas, desarroT]ar acciones que fomenten Ta autoesti
ma y autonomia del joven, asf como motivar al padre para
que participe de manera activa en la planeacidn intelectual

y social del joven.

- Adolescentes: En éstos las actitudes del grupo social de
iguales influyen sobre su personalidad y conducta, la cual
se va'am01dando a 1o establecido y aprobado por éste, a sus
formas de actuar, pensar, creer, vestir, entre otros; de ahf
que sea necesario, se proyecten hacia ellos acciones que los
ayuden a consolidarse como un grupo a trayés del cual se pue

dan defender ante el problema de la drogadiccién.

Estos a su vez se constituyen en multiplicadores, proyectdn

——
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dose con sus acciones a la .comunidad en general, logrando
que la informacidn y capacitacidn sea realizada de manera

global.

3. La atmdsfera psicoldgica del colegio o la escuela, al
igual que el clima del hogar, constituyen factores de impor
tancia en el desarrollo de Tla personalidad del individuo, a
través de las interrelaciones que se dan entre las partes
integrantes. Cuando el ambiente familiar es favorable en
el sentido de que satisface las necesidades -del individuo
a medida que atraviesa por las diferentes etapas de su ci
clo vital, el resultado serd una personalidad sana y bien

equilibrada.

4. Las acciones educativas que propicien la formacibn in
tegral del estudiante constituyen estrategias de prevencién,
no s6lo del flagelo de la drogadiccién sino de los mdGltiples
problemas que afectan tanto a los padres de familia como a

los adolescentes.

5. La educacibn para la prevencidn de la drogadiccidn de
be iniciarse preferiblemente desde temprana edad (nifiez y
adolescencia) pues en comparacién con los adultos sus acti
tudes son menos desarrolladas y de acuerdo a la psicologfa
social es mucho mas facil formar y desarrollar actitudes

que lograr un cambio en éstas.




6. La implementacidn de programas de capacitacién y orien
tacidn dirigida a padres de familia, adolescentes y educa
dores en los cuales, especialmente, se fomenten las relacio
nes intrafamiliares, se incremente la educacién integral en
Tas instituciones existentes, se estimule al joven a incor
porarse a una vida productiva, entre otras, deben partir

del sistema educativo.

7. En respuesta al Plan Nacional de Prevencidén de la Dro
gadiccidn y teniendo en cuenta la gran responsabilidad que
deben asumir los padres, adolescentes y educadores a fin de
disminuir el consumo de drogas psicoactiﬁas consolidandose
como agentes multiplicadores de acciones preventivas, propor
cionando alternativas viables que permitan formar personas
con capacidad para defenderse de los comportamientos o in
fluencias nocivas para sf mismos y para la sociedad que el

medio y momento hist6rico le ofrecen,

8. Un programa de prevencién de la drogadiccién que parta
del proceso educativo al interior de cada comunidad debe es
.tar acorde con las necesidades, condiciones reales, las ex
pectativas, los intereses y las sugerencias de Ta poblacién
para lograr una mayor movilizacidn y parficipacién activa

de ésta.




5. RECONENDACIONES

1. Teniendo en cuenta que el problema de la drogadiccidn
no 1o constituyen las drogas en s, sino los factores de
riesgo: familiares, psicoldgicos y socioculturales, entre
otros, es necesario que las estrategias preventivas se en
foquen de manera tal que permitan la disminucién de é&stos

a través de una educacidén integral impartida a padres de
familia, adolescentes y educadores sobre la manera adecua
da de mejorar las condiciones existentes en cada uno de los

estamentos.

A la familia: Por ser el elemento basico de integracidn,
debe orientarse hacia ella gran parte de esfuerzos preven
tivos canalizados a proporcionar un medio para el fomento
de una personalidad sana, brindar adecuados modelos de i
dentificacién, fortalecer las relaciones y comunicacién in
trafamiliar, propiciar un ambiente familiar favorable de a
fectividad, comprengiﬁn, confianza y estimulacién, capaci
dad para comprender Tos cambios del individuo en cada una
de las etapas de su ciclo vital en especial en la etapa de

la adolescencia.




A Tos educadores: Por cuanto tienen la gran responsabili
dad de fortalecer la personalidad en formacidn dé sus edu
candos, se debe continuar proporcionando un medio ambiente
que ofrezca seguridad, posibilidad de expresar sus ideas,

aumento del autoestima y desarrollo de su responsabilidad.

La educacidn impartida debe estar acorde con las necesida
des de la poblacién y de la época, que satisfaga las aspira

ciones del joven.

A Tos adolescentes: Grupo de poblacién de alto riesgo, pa
ra ser afectada por el flagelo de Ta droga y como ser par
ticipativo con un alto potencial para el crecimiento y la
creatividad, se debe estimular y propiciar acciones y orien
taciones necesarias para enfrentar Ta situacién cadtica que
estamos viviendo y de esta manera evitar el riesgo de incu
rrir en la droga, que tanto peligro para su formacién y sa

Tud estd representando.

2. En el programa preventivo y educativo dirigido a padres
de familia, adolescentes y educadores, éstos deben tener u
na participacifn activa en todas las estrategias con el fin
de fomentar e incrementar las interrelaciones entre éstos,
sin embargo, es necesario considerar las diferencias que

existen entre ado]escentes y los adultos, por 1o tanto sus

expectativas no pueden ser iguales, Hacia los adolescentes

4
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se deben orientar acciones que desarrollen su autorespeto
fisico y moral, que le permitan demostrar que son capaces y
poseen cualidades y habilidades, que fomenten la toma de de
cisiones adecuadas; en los padres y educadores se debe enfa
tizar en las relaciones afectivas y constructivas con las
personas a su cargo y estimular la comunicacidn, la compren
si6n, 1a confianza que permita a los jOvenes acercarse a e
1Tos sin temor; ademds se deben incrementar en el adolescen
te la realizacidn de actividades Utiles y productivas y asf
demostrar que son aptos para desarrollar acciones de benefi

cio personal, familiar y social.

3. E1 autoritarismo es quizds uno de los factores que mas
negativamente inciden sobre la gestifn, crecimiento y perma
nencia de cualquier organizacién; en las familjas, es nece
sario que se fomenten la autoridad democrédtica, la autonomfa
en el momento de tomar decisiones, reforzar la creatividad,

responsabilidad y los compromisos entre sus miembros.

4. ET1 entorno familiar es muy importante para prevenir el
uso indebido de drogas, por ello es indispensable que se o
rienten acciones hacia este sistema encaminadas al mejora
miento y/o correccién de fallas en los elementos interaccio
nales; principalmente el fomento de la comunicacifn interper
sonal, actitudes positivas de los padres hacia los hijos,

participacién en la toma de decisiones, compartir activida
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des en familia; definir normas, valores y l1imites familiares
y comunitarios, desarrollo de la capacidad creativa que pro

picien la autovaloracién del hijo.

5. Toda educacifn preventiva se débe encaminar de manera
gue los jovenes maduren armoniosamente en el muneo dn que
les toca vivir, acorde con sus necesidades y aspiraciones,
que Tlene los vacfos de la adolescencia, de la sociedad y

de la cultura.

6. La educacifn es un didlogo entre el maestro, los estu
diantes y la comunidad, ambos tienen la palabra, ambos apor
tan elementos necesarios para el proceso educativo. La co
munidad tiene su propia cultura la cual debe ser tenida en
cuenta por el educador como base.de su trabajo, pero el edu
cador tiene una preparacifn, una experiencia y unos conoci
mientos que aporta al desarrollo y crecimiento de los estu

diantes y de la comunidad.

7. Los padres de familia son 1os primeros y principales e
ducadores. No pueden ser marginados del proceso educativo.
Es necesario ayudarlos a tomar conciencia de su$ deberes y
derechos y facilitarles la preparacién directa en las acti

vidades y aun en la organizacién de los centros educativos.
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APENDICE 1., ACCIONES POSITIVAS QUE FORTALECEN LAS RELACIO
NES FAMILTIARES,

E1 sistema familiar es el grupo donde el nifio mantiene sus
primeras relaciones, inicia su formacién como persona, ob
tiene valores, experiencias, sequridad en sf mismo, adquie
re ejemplos, ya que en la medida que el padre y la madre se
comporten entre sf y con los hijos se reflejard en el com
portémiento de éstos y el ambiente que prevalezca en su in
terior, constituye un gran pilar para la salud mental de
sus miembros. De ahf que para lograr una prevencién de la
drogadiccién, se requiere de la participacidn activa de 1a
familia, desde su interior, fomentando acciones tendientes
a 1a formaci6n de una personalidad sana, s6lida y estable
en los hijos y as7 evitar el riesqo de incurrir en este gra
ve problema. A continuacién sugerimos algunas ideas que
Tos padres de familia pueden poner en prédctica dentro de su
contexto que ayudan a fortalecer las relaciones entre sus

miembros, tales como:

- Ofrecer demostraciones de carifio, amor y respeto durante

los afios de crecimiento sin mimos exagerados.

- Ayudar al hijo a desarrollar su autoestima y autoconfian
za, reconociendo y valorando sus acciones y progresos por

pegquefios que sean.
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- Aceptar al hijo tal como es, con sus cualidades y defectos,
no utilizar apodos, remoquetes, comparaciones con hermanos o

amigos y palabras desestimulantes.

- Estimular el desarrollo de las aptitudes, intereses y as
piraciones de los hijos, iniciando por el reconocimiento de

éstos.,

- Establecer normas de conducta, de acuerdo al comportamien
to de los padres y 1o aceptado por la sociedad de manera fir

me y estable.

- Delegar en sus hijos tareas y responsabilidades familiares
y dejar a su cargo sus responsabilidades personales, sin que

esto signifique que deben ignorarlas.

- Demostrar amor y respeto entre la pareja,'para que se re

fleje en los hijos, en sus relaciones futuras.

- Fomentar un ambiente de respeto mutuo dentro de la fami
Tia, sin utilizar golpes, gritos, humillaciones, ni demos

trar superioridad ante 1los hijos.

- Dedicar tiempo para compartir actividades en familia, pa

ra escuchar sus inquietudes y compartir sus sentimientos.

%al




e

229

- Dar oportunidad de experimentar 1o que es el éxito en el
hogar y/o en el colegio, una frase de estimulo oportuno va

le mds que un premio material.

- Dejar que Tos hijos experimenten las consecuencias de sus
propias decisiones tanto positivas como negativas. Si actud

positivamente, estimdlelo, por el contra gufelo.

- Mantener comunicacién permanente entre padres e hijos apro

vechando cualquier oportunidad.

- Incentivar la participacién de la familia en las activida

des educativas, recreativas y culturales que se programen en

la comunidad.

- Atender carifiosamente y de manera fortuita las necesidades

basicas de Tos hijos, sin Tlegar a la sobreprotecci6n,

- Interesarse por la educacién de los hijos mediante la co
municacidn con sus educadores sobre el rendimiento académi
co, conducta, disciplina, participacidn en clase y deportes,

etc.

- Preocuparse por conocer las personas que conforman el gru
po de amigos de los hijos, sus comportamientos, caracterfs

ticas, valores y actividades que realizan.
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- Brindar buenos ejemplos a los hijos, pues los hijos tien
den a imitar a sus padres. Si fuma o ingiere licor explf

quele su mal comportamiento y no se autorecete delante de

ellos.

- Interesarse por obtener informacidén y documentacidn acer
ca de las drogas, sus efectos, causas, consecuencias, etc.,
para poder enfrentar y orientar situaciones que se le pre

senten.
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APENDICE 2. ACCIONES POSITIVAS DENTRO DEL AMBIENTE ESCOLAR
QUE CONTRIBUYEN A LA PREVENCION DE LA DROGADIC
CION.

Los educadores son las personas que después de Tos padres,
estdn mds cercanos con los nifios, adolescentes y/o jovenes;
de ahf la importancia de participar activamente en la preven
cién de la drogadiccidn partiendo de su medio ambiente esco

lar a través de la realizacidén de las siguientes acciones:

- Capacitarse en el tema de la drogadiccidn mediante la cual
conozca sus causas, consecuencias, drogas mis usadas, efec
tos psicofisiolégicos, formas de prevencién, sefiales de alar

ma y los medios de tratamiento y rehabilitacién.

- Propiciar una comunicacién afectiva con sus alumnos, 1la
mandolos por su nombre, brinddndoles confianza e interés por

escucharlos.

- Orientar adecuada y creativamente la utilizacién del tiem
po libre, con actividades culturales, deportivas, trabajos

de grupo, entre otros,

- Orientar a los padres de familia en la educaci6n de los

hijos aprovechando cualquier ocasién.

- Utilizar medios de ensefanza-aprendizaje que propicien la




participacibn de los estudiantes como: foros, seminarios,

mesas redondas, sonovisos, afiches, carteleras, etc.

- Evitar el método academicista en la educacidén e intentar

una formacidn integral del joven.

- Hacer que los alumnos cumplan con las normas de discipli

na y conducta del colegio.

- Ensefiar al alumno a tomar decisiones 18gicas en sus accio

nes.

- Incentivar a sus alumnos para que expresen sugerencias, in
quietudes y expectativas sobre el curriculum, métodos de en

sefianza, etc., y téngalos en cuenta.

- Dialogar con sus alumnos en grupo e individualmente den

tro y fuera del aula de clase.

- Promover una alianza padre de familia-educador.

- Estimular a Tos estudiantes cuando &stos realicen buenas
acciones, tengan buen rendimiento escolar, participen en

clase y/o actividades deportivas, sociales o por el contra
rio cuando &stos demuestren bajo interés escolar, disminu

cién en su rendimiento, desinterés por los deportes u otras




233

actividades e indague las causas de su comportamiento.

- Organizar programas preventivos de informacifn y educacidn

tanto con los padres de familia como con los estudiantes.

7/‘5\-
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APENDICE - 3. ' PROCESO EDUCATIVO EN LAS COMUNIDADES LOS CARA
COLES, EL MILAGRO Y LA CENTRAL.

En estas comunidades con el fin de dar respuesta al grave
problema de Ta drogadiccién desde un frente preventivo, se
desarrollaron acciones de capacitacidn, orientacién y recrea
cién durante dos perfodos depréctica profesional (4 semestres)
con padres de familia y adolescentes, contando con 1a parti
cipacién y colaboracibén de los educadores de las institucio

nes existentes.

Durante este proceso en primera instancia se impartié a la
poblaci6n participante informacién sobre 1a problemdtica,
sugerencias para el mejoramiento de 1as re]aciongs intra y
extrafamiliares como el fomento de 1la comunicacién, confian
za, comprensidn, Va1ores, costumbres y.normas positivas, se
intercambiaron opiniones y experiencias, se detectaron expec
tativas e inquietudes y se lograron ofrecer alternativas sa

nas y creativas para utilizar adecuadamente el tiempo libre.

En seqgunda instancia se realizé una jornada de prevencién
primaria de Ta drogadiccién con el objetivo de lograr un cam
bio de actitud y toma de conciencia frente al problema, a
través de la participacifn activa de cada uno como miembro
de la comunidad con base en: Una expectativa, intereses,

potencialidades y costumbres de la poblacién, canalizando
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1os recursos propios.

Para la planeacidn, coordinacibn y ejecucién de las diferen
tes actividades se realizaron reuniones preliminares con los
miembros de la Junta de Accién Comunal, Juntas Administrado
ras Locales, Brigada Cfvica, grupo de Teatro E1 Bufén: con
el fin de explorar las expectati#as de éstos frente al pro

blema .de prevenci6n de la drogadiccidn.

Durante esta jornada se realizaron diversas actividades ta

les como:

- Concurso de carteleras, lemas y dramatizaciones con temas

alusivos a la prevenci6n de 1a drogadiccidn,

Conferencias educativas dictadas por expertos.

Presentacifn de audiovisuales.

Actos culturales y encuentros deportivos.

Caminata por las principales calles de las comunidades.

Los objetivos que se persequfan con cada actividad fueron:

- Fomentar el deporte en los jévenes como medio de utilizar
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el tiempo Tibre.

- Incentivar el desarrollo de habilidades, destrezas y crea

tividad en los participantes.

- Proporcionar informaci6n sobre la droga, consecuencias y
Ta importancia de 1a salud mental en la familia como medio

de prevencidn al consumo de éstas.

- Propiciar la reflexién en los participantes sobre la impor
tancia de una adecuada, amena y equilibrada vida en familia

para prevenir el uso de drogas adictivas.

- Integrar a los diferentes estamentos de la poblacién en ac
tividades preventivas propiciando la concientizacidn y sensi
bilizaci6én frente al problema y un cambio de actitud hacia

éste.

En l1a programacién y ejecucidn de las acciones jugé un pa
pel importante la toma de conciencia, de decisiones y 1la de
legaci6n de funciones, responsabilidad y compromiso cultural
entre los miembros de los diferentes grupos participanfes
quienes se proyectaron en su comunidad, informando y motivan

do a sus moradores para que se vincularan a la jornada.

Las alternativas de accién fueron planeadas de manera flexi

ox -
25
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ble estando sujetas a las necesidades que 'se iban presentan

do.

En 1a realizacidén de esta jornada se contd con'la vincula
cién y participacidén de las siguientes organizaciones e ins
tituciones: Universidad de Cartagena, Hospital San Pablo,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, Club Leo, Secre
tarfa de Educaci6n, Instituciones educativas de las comuni

dades, organizaciones de base de las comunidades.

En términos generales, la participaci6n comunitaria durante
Ta jornada fue medianamente activa, pero fue la base para
iniciar la sensibilizacién de los diferentes grupos de base
y la poblacidn en general, ya que a partir de ella se han
continuado realizando acciones educativas en las cuales la
poblacidn ha participado activamente, 1o que T]eva a inten
sificar Tos esfuerzos para prevenir el consumo y un cambio

de actitud frente a éste.




APENDICE 4. SENALES DE ALARMA HACIA EL CONSUMO DE DROGAS.
Los padres y educadores deben estar alerta ante la aparicidn
de los siguientes cambios en la forma habitual de ser y ac
tuar de los hijos y/o alumnos, pues constituyen indicios po

sibles de uso de drogas, tales como:

- Tendencia a dormir de dfa y/o dificultad para dormir de

noche.

- 0jos enrojecidos.

- Tono de piel p&lido o macilento. -

- Pérdida del apetito o aumento exagerado de éste.

- Grandes cambios en el estado de 4nimo de irritacién a 1a

pasividad y tristeza.

- Cambios en la indumentaria habitual y/o desalifio.

- Risa sin motivo aparente.

- Salidas Tntempesti&as de la casa a horas inesperadas.

- Nuevas amistades, que se mantienen fuera de conocimiento




total de la familia y generalmente presentan aspectos notoria

mente diferentes del resto de los amigos.

Tendencia a mentir,

- Pérdida de dinero y objetos en el hogar.
- Disminucidn en el rendimiento académico.
- Ausencias injustificadas de la escuela.
- Ais]amient?.

- Incumplimiento frecuente de sus deberes,

Desinterés por las clases, los deportes, actividades cul

turales y los compafieros. -

- Relaci6n con personas mayores, desconocidas y que general

mente esperan a la salida de la escuela.

- Amistad con reconocidos drogadictos.

- Defensa abierta de t1a droga.

- Cambios en el lenguaje, dificultad para comunicarse.




Estos son signos de a[arma que pueden o no deberse al uso
de drogas, la aparicién aislada de uno de éstos no necesaria
mente lo indica, sino la conjugacidn de varios de ellos den
tro de unmedio ambiente familiar y/o social que propicia la
aparicién del problema, por lo tanto es necesario indagar

el origen de dichos cambios.




APENDICE 5. " POBLACION DE ALTO RIESGO A LA DROGADICCION.

La poblacidn que viene siendo méds afectada por el problema
de la drogadiccifn la constituye los nifios, adolescentes y
adultos jbévenes, sin embargo, se encuentran en mayor o al

to riesgo aquellos que presentan las siquientes caracteris

ticas:
- Nifios o jévenes hiperactivos.

- Nifios o jOvenes con tendencia al aislamiento o con tras

tornos mentales.
- Hijos de padres separados.
- J6venes descontentos con la calidad de su vida.

- Nifios o adolescentes con inteligencia Timitada y/o tras

tornos en el aprendizaje.

- Hijos de padres alcohélicos, drogadictos o con enfermeda

des mentales.

- Nifios o j6évenes con incapacidades fisicas o enfermedades

crénicas.

- Nifios, adolescentes o j6venes inmersos en un medio fami
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liar donde los elementos interaccionales son bajos y/o nu

los (comunicacién, afectividad, comprensidn, etc.).

- Nifios, adolescentes o j6venes con una personalidad mal in

tegrada y que viven en un medio ambiente desfavorable.

- Adolescentes o j6évenes con bajo nivel de frustracidn.

- Hijos de padres autoritarios, severos y desp6ticos.

- Hijos de padres sobreprotectores, que no fomentan la auto

nomia y realizacién de éstos.

- Nifios, adolescentes o j6venes con frecuentes fracasos.

Carencia de metas e intereses.

Jévenes desempleados.

Adolescentes o j6venes que utilicen inadecuadamente su

tiempo libre.

- Posesién de una autoimagen negativa.



SINTESIS °
ORIGEN DE:. LA INVESTIGACION

Esta se originé en 'el proceso de prictica realizado en el Hospital San Pa
blo, drea de Farmacodependencia, tiempo durante el cual fue posible viven
ciar la real magnitud y seriedad del problema de la drogadiccidon, surgien

do la necesidad de proyectar acciones a nivel preventivo mds que terapeu

tico dirigidas a la comunidad.

Una vez ubicadas en las comunidades, se inicid la intervencidn con adolesc
centes, padres de familia a través de la cual se logro6 faclores de riesgo
que de una u otra manera inciden en el consumo de drogas {famiares y so

cioculturales ) entre otros, tales como:

- Deficiente comunicacién padres-hijos
- Pocas actividades se comparten en familia
- Influencia que tienen los hdbitos de los padres en sus hijos

- Escasos lugares para el esparcimiento 7 1la recreacidn.



- Facilidades paraconseguir la droga

- Existencia de espendios de droga en las comunidades

Esta situacidn gestd la necesidad de ad'elantar la investigacidén a fin anali
Zzar esos factores, deterl;ninar su ma'gnit_ud y la forma como inciden en ¢!
in_dividuo ¥ el grupo f:amiliar y con hase en Ilos resultados estru.ctur-ar una
Modalidad de Intervencién Participativa en Prevencién Primaria de la Dro
gadiccidén con padres t‘ie familia, adolescehtes v educadores la cual sera fac
tible de ser ejecutada en estas o en otras comunidades .de acuerdo a sus c¢a
,ractérfsticas.

1

IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

t

Esta Investigacidn constituye un apbrte valioso para abordar el problema

de la drogadiccidn por las siguientes razoues:

- Proponer una Modalidad de Intervencién a nivel preventivo basada en una

realidad vivenciada.

- Permitié fortalecer los conocimientos tedricos adquiridos durante la for

macién profesional.

- La Universidad de Cartagena a través de 1a facultad de Trabajo Social en



su proyeccidén comunitaria podrd utilizar esta egperiencia como apoyo.

- El Hospital San Pablo y su drea dé Farmacodependencia lo podré utilizar

en sus programa s preventivos.

- Las sugerencias expuestas en esta Modalidad pueden ser utilizadas por

otras instituciones con interés en la problemdtica.

T

OBJETIVOS

1. OBJETIVO GENERAL: Estructurar una modalidad de intervencién par
ticipativa en prevencién primaria de la drogadiccibn con puadres de familia,
adolescentes y educédores tendiente a disminuir los factores de riesgo ha

cia el consumo de droga.

2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

2.1. Determinar los factores de riesgo que propicien el consumo de dro

gas en las comunidades estudiadas.

2.2, Analizar actitudes, comunicacién, afectividad, comportamientos e

influencia de estos , hdbitos y costumbres existentes en las comunidades.

2.3, Determinar la posicién asumida por los tres estamentos frenfe al

problema de la drogadiccidn.



2.4, Propiciar cambios de actitud fre-nte a la prohlemdtica,

HIPOTESIS

HIPOTESIS GENERAL: En la me dida en que una modalidad de intervencion
participativa en prevencidn primaria d¢ la drogadiccién con padres de fa
milia,‘ adolescentes sea puesta en prdctica se facilitaréd la disminucida de

los fac tores de riesgo ligados al consumo de droga.

HIPOTESIS DE TRABAJO

- El consumo de drogas estd estrechamente relacionado con los factores

individuales, familiares y socio-culturales existentes en las comunidades.

- En el proceso de planificacién, ejecucién y evalucién de programss preven

tivos es necesaria la iﬁtervencién participativa de la poblacién beneficiada.
- Con el conocimiento real del problema de la drogadiccidén se logrardn cam
bios de actituid frente a este,

VARIABLES.

VARIABLE INDEPENDIENTE: Una Modalidad de Intervencién participati

va en prevencién primaria de la drogadiccién.



VARIABLE DEPENDIENTE

Facilita la disminucién de factores de riesgo.

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.
El andlisis de la investigacién se basé en las siguientes variables:

FACTORES DE RIESGO FAMILIARES: Comunicacidn, actitudes, afectivi
dad, autoridad, influencias familiafes, utilizacién del tiempo libre e inte

reses de los adolescentes.

FACTORES DE RIESGO SOCIOCULTURALES: Proceso de socializacién
tanto familiar como comunitaria y lo concerniente a la comunicacidn v al
medio Ambiente escolar.

Ambos indicadores tienen sus respectivos grupos.

Para la estruct;uracién de 1z modalidad sQ tuvo en cuenta:

- Los tres estamentos para -trabajaf en aspectos con proyeccidén a las comu
nidaaes a través de: motivacién, concientizacién, sensibilizacién, partici
pacién, canalizacida de recursos, ejecucitén d.e actividad es, compromiso

y evaluacién.



MARCO TEORICO

Para su elaboracién se utilizaron las siguientes bases teéricas:

- Concepcidn de la drogédiccién en Colombia, Bolivar y Cartagena.

- Concepcién de familia ¢on los aportes teéricos a cerca de comunicacién,

afectividal , autoridad, etc, los cuales se constituyen én los elementos in

teraccionales.

- Se utilizé el coriceptd sobre Ciclo vital del individuo presentando las ca

racteristcas mds sobresalientes en cadd estamento.

- Se tomaron en cuenta los aportes teéricos sobre: factores de riesgo,
utilizacién del, tiempo libre, salud mental, proceso de socializacién y la

educacién como proceso social comunitario.

DELIMITACION DEL ESTUDIO, . .
- TIPO DE INVESTIGACION: Investigacién social de tipo explicativo- Sin

croénico ya que analiza las caracteriscas de la poblacién,

POBLACION Y MUESTRA.,

UNIVERSO: 14.108 habitantes
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Caracoles: 8. 177 Habitantes
Milagro : 4,389

Central : 1.562.

MUESTRA: Se extrajo ura3nuestra siguiendo el método estadistico aleato

rio por cuimiulos o conglomerados, asi:

CARACOLES ‘ Padres de familia: 105
EL MILAGRO Adolescentes: 129

Y LA CENTRAL Educadores: 486

r

TECNICAS E INTRUMENTOS PARA RECOLECTAR LA INFORMACTION,

- Observacién participantes: cuaderno de notas y mapas.

- Entrevista estructurada: Guia de entrevista

FUENTES DE INFORMACION : Fuentes Primariay secundaria.

TECNICAS PARA EL PROCESAMIENTO Y PRESENTACION:

La informacién fue procesada manualm nte por las :au:;:iliaa"es de investiga
' ci6n y los resuotados se presentan a través de andlisis descriptivo, expli
cativo a través de Tablas y Grifia s.

CARACTERISTICAS DE LAS COMUNIDADES:

Para tener un conocimiento 7 visualizacida de las comuuidades de estudio



Yy se realizé una caracterizacidén sobre los siguientes aspectos:
- Marco histérico

- Niveles de vida

- Diferenciacién-y organizacién familiar

- Organizaciéq social

- Grupos de preparaciéh comunitaria

- Necesidades sentidas. .

FACTORES DE RIESGO.

T
Los resultados obtenidos mediante la ’aplicacién de los intrume ntos de re
coleccidén de la informacién y con base en las variables presentadas, fueron

los siguientes:

COMUNICACION: Se analizé en lgs tres estamentos asi:

Padres de Familia:

- Existe mayor comunicacién de los hijoé :con.la madre

- Los padres dedican poco tiempo pafa el dialogo con sus hijos.

- S.e observa un d.espla.zamiento de la comunicaqién de problemas, inquie
tudes e intereses hacia otro sistema (arﬁi_gds). :

- Se refleja falta de interés por compartir actividades con la familia



- S6lo existe comunicacién ocasional con los educadores de sus hijos.

Adolescentes: - . - .

- Mayor coimunicacién co.n los amigos

- Concuerdan con sué nadres en lo relacionado al desplazamiento de la co'
municacién de problema_s, intereses e inquietudes hacia otro sistema.

- F‘s escaza la co'muniéacién entre oadres e hijos y entre herne nos

- Falta de confianza y comprencién por ‘parte de los padres

- Los padres le dedican poco tiempo p:’arzlt dialogar con ellos.

Teniendo en cuenta lo anterior se observa una beficiencia en la comunica

1

'cién Padres- Hijos y viceversa,..lo mismo entre hermanos.

Educadores

- La comunicacién con los padres éélo 5¢ presenta ocasionalmente, cuando
la hija tiene algun problema. o cuando los badres asisten a‘ las reuniones.

- Un porcentaje muy bajode maare_s de famiiia ¥y padres se relacionan con
los educadores de sus hijos.

- Un significativo porcentaje nunca se comunican con los padres de familia

de sus alumnos porque estos delegan toda la responsabilidad de la educacidn

en sus hijos.
- La comunicacién consus alumnos si es constante aun en lag horasg no aca

demicas.



- Fl mayor porcentaje se comunican ocasionalme nte con sus alumnos en

las horas no académicas por el recargo de trabajo que ellos tienen.

AC’I‘I’I‘UDES-: Se analizaron en 'los trés estamentos asi:

Padres de familia;

- Asumen una actitud pasiva ante los pr;:)blemas e inquietudes de sus hijos.
- Bajo pofcentaje escucha y aconseja a sus hijos

- La actitud que :generaimente asum'er.1 ante los errores o fallas de sus
hijos es la agresién :Verﬁgl- y/o fi’:sica |

- Ante los logros asumen éctitudes de indeferencia ¢ inpluso algunos nunca
se ehteran de los logfos de sus hijos.

- Un bajoiporcentaje adoptan una actitud de reprensién.

- Frente al con_sm"n‘o de la droga por parte de uno de sus amigos, la mayo
ria asumié actitudes negativas: alejar a su _h‘ijog de el amigo, prohibirle

su amistad, &«

Adolescentes @
- Los padr.-es adoptan una actitud de agresién verbal ante sus fallas.
- Ante sus logros son indiferentes

- Un bajo porcentaje lo felicita y é_stimulan ante sus logros



FEducadores :

- Cwmndo sus alumnos le comun'ica:n un‘problema lo escuchan y aconsejan
- Brindan confianza la cual es la base para la comprencién.

- AHunos manifiestan no brindarles confianza a sus alumnos porque és

ta puede ser mal interpretada..

AFECTIVIDAD: Se midié en los mdres de familia y adolescentes asi:

Padres de familia:

- El mayor porcentaje manifiesta afecto 50lo ocasionalmente a sus hijos
- Un siglnificativo porce ntaje nunca se lo nianifiests

- Relaciones afectivas deficientes

- Crean resentimiento;z rebel dia y poco afecto en sus hijos.

Adolescentes:

- Reciben afecto s6lo ocasionalgnente’
- Un significativd norcentaje nunca ha recibido afecto de sus padres.
- Otros manifiestan que le demuestran afecto a sus hijos porque le facilitan

todo lo que desea.

- El mds bajo norcentaje si recibe afecto de sus padres.

- Genera rebeldia y jovenes incapaces de manifestar carifio.

AUTORIDAD Y TOMA DE DECISIONES:

" Padres de Fapnilia:

- 'La autoridad estd totalmente practicada por el padre.

t

A



- Un bajo porcentaje da a sus hijos libertad para expresar sus ideas y tomar .

sus jpronias decisiones

- Pocas decisiones son tomadas por el padre y la madre conjuntamente.

Adolescentes

_ La autoridaq es asumida por el padre '
- EL adolescente y deméds miembros de 1a familia no pueden tonar decisio

NesS

- Pocas decisiones son tomadas por toda la familia.

HABITOS

Padres de familia:

_ Ingieren licor y fﬁ,man frecuentemente y delante de sus hijos

- Bl desconocimiento que éun tienen algwn s personas de la drogadiccodn
impiden que' tengan una buena inflﬁencia. ~

- Escagos padres de familia que tienen hzib.ii;os no los practican frente 2
sus hijos.

- Considerable bajo porcentaje de padres no fienen hdbitos.

Adolescentes:

- Mayor porcentaje de adolescentes entrevistados tienen hébitos
~ I.os hdbitos, no son practicados ante sus padres

- Bajo:porcentaje no posée hédbitos.



ACTIVIDADES COMPARTIDAS

r

Padres de Familia;

-. Pocas actividades son compartidas en familia, es decir la familia no se
recrea unida.
- Destinan poco tiempo para compartir con sus hijos

- Difer encia entre los gustos de sus hijos y los gustos propios.’

Adolescentes:

- Sus padres no comparten con ellos las actividades

- Cada miembro de la familia realiza actividades independientemente.
- Los jovenes comparten sus actividades con sus amigos.

DEFINICION DE METAS POR EL ADOLESCENTE

- El mayor po'rcentaje tienen definidas sus metas para el futuro

- La indecisién 'a cerca de 1o que desean hacer en el futuro.

RELACIONES EXTRAFAMILIARES

- Algunos padres conocen '103 amigos de sus hijos

- Los hijos no llevan a sus hijos alla casa.

- Un alto porcentajg no conocen 10.5'; amigos de sus hijos.

- Ev‘idencia la deficiente c_omunicacién"qué se da entre todos, es decir

esto es algo que se viene est\idiando, la falta de relaciones.



PRESENTACION DE LA MODALIDAD DE INTERVENCION.

Antecedentes: Detéctados los anteriormente mencionados factores de ries
g0 y para dar :respuesta al objetivo planteado en la investigacién se plantea
el sig‘uiente Modalidad de Intervené1611 en la cual se han integrado padres ;
de farniiia, adodescentes y educadores enfnaccados en el medio educativo,

tambign tiende a disminuir los aspectos del fin de senm na.

OBJE TIVOS
- OBJETIVO GENERAL: Organizar a los padres de familia, adolescentes
vy educadores para la realizacidén de estrategias de intervencién y preven

cién que permiten la disminucién de los factores de riesgo hacia el coasu

mo de drogas adictivas. o

OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. Motivar a los miembros de esas comunidades para que vinculen y purti

cipen activamente en la realizacidn de estrategias de intervencidn.

- Propiciar la toma de conciencia a cerca de la importancia que tiene
el participar de los miembros de las comunidades en la planeacidn, ejecu

cién y evaluacién de alternativas para la prevehcién de la drogadiccidn.



+

- Estructurar un Comité Operacional conformado por padres de familia,
adolescenetes y educadores encargados de coordinar, asesorar y realizar
actividades concretas tendientes a contrarrestar el problema de la drogadic

cién,

- Fomentar la participacion de los padres de familia, adolescentes y educa
dores a través de la conformacién de comités de trabajo, que motiven, im
pulsen y unifiquen ezsfuerzos para la fealizacién'. de actividades recreativas,

culturales, . deportivas que faciliten el uso creativo del tiempo libre.

- Establecer coordinacién con entidades nablicas y privadas interesadas en
la problamdtica para buscar apoyo y orientacién técnica para la realizacidn

de acciones de prevencién..

~ Recuperar el entorno social propiciando actitudes rechazantes frente al

consumo de drogas psicoactivas en las comunidades.

METODOLOGIA,

Teniendo en cuenta la estrecha relacién que debe existir entre la familia y
la escuela y considerando la gran influencia que eéstarejerce en la comuni

dad, la conformacidé de un grupo de base integrado por representantes de

1
.

los tres estamentos debe cimentarse en el medio educativo y proyectarse

desde este hacia la comunodad afin de unificar esfuerzos y capacidades, -



estableciendo me&:ani_srnos que conlleven a estrategias dirigidas al fortaleci

.

mientos de los grupos y la disminucién del consumo de drogas psicoactivas.

Este Comite Operacional tendrd como funcién: motivar a la comunidad pro
piciando su sencibilizacién y toma de conciencia a ceréa de la magnitud del
‘problema y sus repercusiones, la forma como los afecta y las posibles so

luéiones que se le podria dar‘a esta situagidén, la actitud anteridr conducird
a la paft,icipacién activa dé la comunidad en el proceso identificando y cana

lizando esfuerso.

La Modalidad involucra un proceso de gvaluacién periédica con miras a:
- Tom'ar decisiones que permitan mejorar el proceso.

- Evaluar los logros de los objetivlos.

- Medir la participacidéa de la comﬁnidz;.d

- Conocer loas limitaciones que se tuvieron durante el proceso.

- Estimular aciertos y corregir fallas. .

Se pretende como fin Ultimo que los participantes en el procgso se consti
tuyan en agentes -sujetos activos presentes frente al problema, que sean
multiplicadores de acciones preventivas, propicien cambios de actitud fren

te al problema y el manejo de esta.



FASES QUE COMPRENDE EL PROCESO

- Invetigacién : Conocer el contexto y concretar las necesidades y posibi

lidad de'est ructurar un programa de prevencién.

- Divulgacién y Motivacién : Se deben utilizar medios de divulgacién que

atraigan la atencién de la poblacién.

Organizacidn: identificados loz problemas y necesidades, los recursos dis

pbnibles y sensibilize.tdos,- concientizados los miembros de las comunidades
Se ¢rea la organizacién con base en la estructura Opera'cional propuestta
con el fin de que sean asumidas las funsziones y responsabilodrdes de acuer
do a sus capacidades. . (ver organigrama).

ESTRATEGIAS D ACCION.

En todas las actividades se integrarédn padre.s de familia, adolescentes y
educadores. rl desarrollo‘ del pr ograma implica actividades paralelas y
secuenciales cuyoé p.rincipales cofnponéntes 5010

- Informacién: La deben poseer todos ios integrantes del grupo a fin de po

der tomar decisiones apropiadas.’

- Educacién: Informar y educar a las personas para que estas a su vez lo

multipliguen.



Sistema Educativo

ORGANIGRAMA COMITE OPERACIONAL

Padres'de fa
milia

Adolescentes

Asamblea General

Junta Directiva

Educadores

Comité de
RRPP y'co

municacidén

Comité de
deporte'y
recreacién

Comite de’
Educacién

Comité
cultural

COMUNIDAD

Comité de
Accién
Social




ACCIONES CONCRETAS.

.
1

- Estrategia Educativa: Orientacién para el mejoramiento de los elementos

interaccionales presentes al interior de la familia y de las relaciones extra
familiares.
Actividades : Conferencias, talleres, sesiones de orientacidn, proyecciénn

de audiovisuales, cursos educaciones, seminarios.

- Estrategia recreativa : En las cuales las personas no solo frabajen su ff

sico sino también su mente y espiritu.

Actividades : Jornada deportiva, convivencias, paseos.

- Estrategia de tipo intelectual : se incluyen en ella acciones que sirvan.

como estimulo personal, grupal y comunitario.

Actividades : Seminarios, debates, dramatizaciones, grupos de discusidi.

- Estrategia Expresivo-estética : A través de la cual el individuo puede ex

prasar lo que siente, ve o vive.

Actividades : Concurso de musica, danza; pintura, cartelera, afiche.

!

- Estrategia de Accidn Social:Con el fin de fomentar y enriquecer las rela

ciones humanas y sociales.

Actividades ; Motivar y estimular la participacién y asistencia a los concur
sos programados, organizacién de campafias de limpieza y arbolizacién.



AREX0O 1. UBICACION GEOGRAFICA COMUNIDAD LOS CARACOLES. -



ANEXO 2.

UBICACION GEOGRAFICA COMUNIDAD EL MILAGRO.
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AREXO0O 3. UBICACION GEOGRAFICA COMUNIDAD LA CENTRAL.

‘gdayIw 13

8. B/LEZO.
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ANEXO 4. ENTREVISTA PARA PADRES DE FAMILIA
DATOS DE IDENTIFICACION
Nombre:
Direccidn:
Cuadro familiar:
Parentesco Edad Sexo Grado escolaridad . . Ocupacién

ASPECTO FAMILIAR

1. &éCon qué persona(s) se comunican sus hijos con mayor fre
cuencia? |
Madre Padre Hermanos Abuelo(a)

Amigos
2. &Con qué frecuencia sus hijos le comunican Tos problemas
e inquietudes?

Siempre Ocasionalmente Nunca

3. éConoce usted los deseos, intereses e inquietudes de
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sus hijos?

54 " No  iPor qué?

{Mantiene comunicacidn con los maestros de sus hijos?

Frecuentemente Ocasionalmente ' Nunca

{Por qué?

¢Qué actitud asume cuando su hijo le comunica un proble
ma 0 inquietud?
Lo escucha Lo aconseja to escucha y aconse

ja Le es indiferente _

iComo reacciona ante un error cometido por sus hijos?
Lo reprende _ Lo agrede verbalmente Lo agrede

ffsicamente_  le es indiferente_

¢Cuando un hijo sobresale en alguna actividad, cudl es
su actitud frente a é17
Lo felicita Lo estimula materialmente Le es

indiferente No se entera _

iEn el momento de tomar una decisién en la familia quién
1o hace?

Padre Madre Hijo Toda la familia



10.

11.

12.

13.

14.
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Otros {Por qué?

iTienen sus hijos libertad para expresar sus ideas y to

mar sus propias decisiones? '

S§ ~ No S610 en ocasiones_ iPor qué?

iComo les demuestra a sus hijos que los quiere?
Patabras  Gestos __ Proporciondndole lo que ne

cesitan __ Ninguno

iFrecuencia con la que lo hace?

Frecuentemente Qcasionalmente Nunca

¢Qué hibitos tienen usted y/o su esposo{a)?
Fumar _ Ingerir licor Ingerir.pastiilas para

dormir Jugar Ninguno

ilo hace frecuentemente y delante de sus hijos?

Si No ¢Por qué?

¢Comparte alguna actividad con sus hijos?

Si ¢Cudles?

No (Por qué?
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ASPECTO SOCIOCULTURAL

15.

16.

17.

18.

iPermite a sus hijos que tengan amistad con los vecinos
y compafieros de clase?

Si No {Por qué?

iSabe usted si alguno de sus hijos ha tenide contacto

con personas que consuman droga?

iQué harfa usted si se enterara que un hijo suyo tiene

amistad con un adicto?

iCudl serfa su actitud al enterarse que un hijo suyo con

sume droga?
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ANEXO 5. ENTREVISTA PARA ADOLESCENTES

DATOS DE IDENTIFICACION

Nombre:

Edad: " Direccign:

Grado de escolaridad:

Estudia: ~° Trabaja:

ASPECTO FAMILIAR

1. ¢Con qué persona te comunicas con mayor frecuencia?
Padre _ Madre Hermanos Abuelo(a)

Amigos

2. ¢&A quién recurres generalmente cuando tienes un proble

ma o inquietud?

iPor qué?._

3. aCuaﬁdo le comunicas a tus padres algln problema o in
quietud cual es su actitud frente a tfi?
Te escuchan .1_ Son indiferentes_~ No recurres a

ellos

4. ¢iCuando cometes algln error cudl es su actitud?



10.
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Aconsejan__ ._ Reprenden_ Agreden ffisicamente

Agreden verbalmente Les es indiferente

¢Cuando sobresales en alguna actividad qué actitud asu

men?
Felicitan Estimulan materialmente Son indi
ferentes No se enteran

¢Cuando en tu casa se va a tomar una decisidn generalmen
te quién lo hace?

Padre_ Madre Tu Otros iPor qué?

¢De qué manera te demuestran tus padres que te quieren?

iLo hacen frecuentemente?

¢Qué habitos ‘tienes?
Fumar____; Ingerir licor Ingerir pastillas para

dormir____ Ninguno

iLo haces frecuentemente y delante de tus padres?

Siempre_ Ocasionalmente _ Nunca _



11.

12.

13.

14,

15.
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{De los anteriores hdbitos cudles tienen tus padres?

éLos realizan frente a ti?

¢En tu familia han existido casos de drogadiccién?

iCompartes alguna actividad con tus padres?

Si éCuales?

No éPor qué?

(A qué dedicas tu tiempo libre?

ASPECTO SOCIAL

16.

(Te permiten tus padres tener amistad con los vecinos

y amigos de clase?

S No S610 con algunos (Por qué?




17.

18.

19.

20.

Y
A
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¢Conocen tus padres las personas que conforman tu gru
po de amigos?

A todos A algunos A ningunc (Por qué?

{Qué opinién tienen de ellos?

{Tienes definidas tus metas para el futuro?

Si No iPor qué?

En caso de ser afirmativa, équé es lo que deseas hacer

mas préximamente?
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ANEXD 6. ENTREVISTA PARA LOS EDUCADORES
DATOS DE IDENTIFICACION
Nombre:
Direccifn:
Instituto donde trabaja:
l. iCémo son sus relaciones con los alumnos?
Buenas Regulares Malas éPor qué? o
2. ¢Dialoga con sus alumnos en las horas no académicas?
Siempre A veces": Nunca LPoY QUE?

3. :Si 1o hacen generalmente sobre qué dialogan?

4, iLe brinda confianza a sus alumnos?
Bastante -'___ Un poco --_ Ninguna_ ¢Por qué?

ay
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i{Se acercan sus alumnos a usted cuando tienen algln pro
blema?

Siempre A veces Nunca

iCuando 1o hacen, cudl es su actitud frente a 617

Lo escucha Le es indiferente ~ éPor qué?

iMantiene comunicacidn con los padres de sus alumnos?
Constantemente Algunas veces Nunca

(Por qué?

iAdemds de la educacidn tradicional incluye otros aspec
tos en la educacién de sus alumnos?

Si_ iCudles?

No _ tPor qué?

iC6mo sabrfa usted que un alumno. suyo. estd consumien

do droga?




10.
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¢Qué harfa usted si se presentara un caso de drogadic

cién entre sus alumnos?




