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Coordinador Maestria en Prevencion y atencion integral de las conductas
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Introduccion

El tema de las conductas adictivas es una problematica que afecta a la mayoria de
grupos en la sociedad, podriamos considerar que ningun grupo de edad se encuenta
exento a formar parte de este problema social. Dada la magnitud de la situacion,
debiera considerarse como una de las primeras medidas de actuacion para el ente
garante de derechos en nuestro pais, sin embargo, este tema ha sido poco tratado y

COMO consecuencia vemos como ninos y adolescentes se ven inmersos en el mundo
de las drogas debido a la carencia en los ambitos de prevencion.

Las conductas adictivas son vistas como un problema, una irresponsabilidad y como
malas actuaciones por parte de |la persona que realiza un uso o abuso de sustancias
psicoactivas, sin embargo, es necesario que luego de visibilizar esta problematica se
vea mas alla de ella y se comprenda que la persona es quien tiene un problema mas
no es esta el problema. Es importante reconocer la parte humana de cada sujeto y
comprender |as razones o motivaciones que lo impulsaron a realizar un consumo.

El presente informe de investigacion sintetiza la informacion recabada durante la
investigacion que tuvo como proposito resaltar la importancia de promover factores de
proteccion en el hogar, con la finalidad de prevenir las conductas adictivas en el futuro.
Al considerarse a |la familia y el entorno familiar el primer grupo relacional de nifiosy
nifnas, se pretende dejar en claro que esta esfera ejerce especial influencia en las

decisiones futuras de los mas pequenos sobre el consumo 0 el rechazo de las
sustancias psicoactivas.

Uno de los principales objetivos del estudio fue analizarlas condiciones del entomo
familiar como un espacio formativo y generador de factores de proteccion ante el
consumo de drogas en escolares cursantes del grado de sexto primaria de |la jornada
matutina, de la Escuela Oficial Rural Mixta “Lo de Ramirez", ubicada en la aldea
Barcena del municipio de Villa Nueva del departamento de Guatemala.

El estudio realizado es de corle cuantitativo, con alcance descriptivo, se utilizé un

muestreo intencional o de conveniencia que implico la adaptacion de una escala
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mexicana al contexto guatemalteco utilizando un formato de cuestionario electronico,
basado en la plataforma online de Google Docs. Los resultados se obtuvieron con
ayuda de estadistica descriptiva, es decir graficas, frecuencias, porcentajes y medidas
de tendencia central.

FPara efectos del estudio se utilizaron dos instrumentos; el primero es la escala de
relaciones intrafamiliares (E-R-1) que evalia tres dimensiones: Comunicacion familiar,
cohesion familiar y conflictos familiares. Dicho instrumento es de origen mexicano,
elaborado por Rivera, M. y Andrade, P. (2010). Las auteoras autorizaron |a utilizacion y
adaptacion de dicha escala al contexto guatemalteco. El otro instrumento utilizado fue
el cuestionario de identificacion de los trastornos debidos al consumo de alcohol
(AUDIT) cuyo proposito es la evaluacion breve para la identificacion del consumo
excesivo de alcohol.

Unode los principales resultados del estudio demostré que efectivamente los niveles
altos en las relaciones intrafamiliares actuan como factor de proteccién del consumo

de drogas.

La tendencia mayoritaria de alumnos afirma que cuentan con un nivel altio de
comunicacion y union familiar. Asi mismo al notar que existe poca presencia de
trastorno por abuso de alcohol en los escolares este puede ser un indicador que
supone que a mayor funcionamiento familiar, menos presencia de conductas adictivas

existe en ninos en edad escolar.
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1. Capitulo 1, Generalidades

1.1 Linea de investigacion, Area:
La linea de investigacion incluida en la presente investigacion se encuenta

relacionada con la salud mental desde la linea de la psicologia de |la salud, las

adicciones, causas y efectos, prevencion y tratamiento y a su vez lalinea de salud

mental y la familia.

Tabla 1.

Lineas de investigacion

Area

Salud mental dentro del
contexto de la realidad

guatemalteca

Linea de investigacion

Psim!ﬂgié de la salud:
Adicciones, causas vy
efectos, prevencion y
tratamiento

Salud mental y Familia

Justificacion

En Guatemala la salud
mental se ha wisto
afectada par las
consecuencias del
conflicto armado intemo,
ademas de la viclencda
comun, organizada y la
estructural gque figuran
como un circulo de
injusticia social y falta de
voluntad politica para su
solucion. Todo esto
evidencia la necesidad
del trabajo asistencial en
matenal de la salud

mental.

Fuente: Lineas de investigacian aprobadas por Junta Directiva de la FAHUSAC enel Punto 162 del

Acta 17-2011; Lineas del Institute de Investigaciones Humanisticas 2012; Prioridades en

Investigacion del Programa Universitario en Educacion DIGI (Aprobadas en actas CONCIUSAC 10-

3
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2009 y01-2010). Lineas prioritarias de investigacion establecidas en el Plan USAC 2022; Programas
y Lineas de |nvestigacion del Centro de Investigaciones en Psicologia = CIEPS- “Mayra Gutiérrez”

(201&).

1.2. Planteamiento del problema

La investigacion se ubico desde en un proceso preventivo de consumo en la nifiez en
vista de que esta problematica esta alcanzando edades mas tempranas de consumo.
Si bien el tema de consumo de sustancias psicoactivas es una problematica que
aqueja a todos |los grupos sociales, no debemos dejar de mencionar que son los mas
pequenos quienes sufren mayores perdidas en el transcurso de una vida inmersa en
las drogas.

Es imporiante trabajar también con una de las poblaciones mas vulnerables dada la
falta de conocimiento propio ¥ a la necesidad de apoyo gue requieren, estamos
hablando de la nifiez y las edades tempranas en donde puede darse una excesiva
necesidad de explicacion por pare de los padres, la necesidad de aclarar dudas que
de darse fuera del hogary con malas intenciones, puede traer grandes repercusionas
en cuanto a la toma de decisiones sobre el consumo.

La presencia de un progenitor que consume drogas aumenta la probabilidad de un
futuro consumo por parte de los hijos, dicho esto es importante considerar que la
prevencion puede ser una alternativa temprana si se realiza desde el hogar y en
colaboracidn de la familia. Segun (Ramirez y Ureta, 2019) se ha identificado que los
hijos de padres gue consumen drogas pueden llegar a preseniar diversidad de
problemas, tanto en sus relaciones interpersonales, esto los lleva a formar parte de

una poblacién vulnerable que sufre de rechazo y acoso escolar a causa del estigma

social.

Algunos investigadores del ambito familiar han referido que los bajos niveles de
comunicacion afectiva visibles en la baja calidad de la interaccién padres e hijos, ha
sido sefalada como uno de los factores predisponentes del consumo de drogas en los
ninos y adolescentes (Zapata, 2017).
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Otro factor importante es qué si se identifican relaciones familiares conflictivas y se
manifiestan factores extemos como el desplazamiento por parie de los padres, esio

puede desencadenar ain mas factores de riesgo que precipiten el consumo de

sustancias.

En vista de ello, es necesario trabajar con este tipo de poblacion con la finalidad de
gue en un futuro se tenga que trabajar cada vez menos en procesos de tratamiento ya

gue la prevencion esté dando buenos resultados en |la medida que sean menos las
personas que se contabilizan con este tipo de problematica.

Al momento de trabajar en el ambito de |a prevencion, s necasario saber ;Por que
las personas consumen drogas? Al respecto (Feldman, 2014) explica que existen
muchas razones que van desde el placer que genera el consumo mismo. Otra razén
es el escape a las adversidades de la vida cofidiana y finalmente un intento por
alcanzar un estado espiritual o religioso en el que no se encuentra de no ser por el

consumo de alguna sustancia psicoactiva.

Todo proceso de intervencidn o prevencion educativa debe estar enfocada en
optimizar el desarrollo integral del menor como una personayun serhumano. (Arbex,
2002) sugiere que se debe evitar etiquetar a la persona como drogodependients,

estigmatizar a la persona con algun calificativo conlleva pautas de comportamiento
inadecuado en el nifo o adolescente.

Es indispensable ver la parte humana de las personas con conductas adictivas, no
debemos olvidar que ellos no son el problema; a medida que se entiende las razones
y motivaciones que tuvieron para iniciarse en el consumo, se va entendiendo también
la imporiancia que tiene mantener un entorno familiar favorable y de comprension ya
gue de lo confrario estos sujetos salen en busqueda de apoyo y comunicacion con

grupos en donde podrian adquirir conductas inadaptadas.

En este estudio se abordaron los factores de proteccién desde la dimensién familiary
como estos influyen en las conductas adictivas de |los escolares. Lo anterior permitio
describir las distintas dimensiones del entorno familiary también el trastomo por abuso

de alcohol, con el fin de construir resultados numericos que fortalezcan el
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reconocimiento de esta problematica y con ello se le de tratamiento preventivo y
terapeutico.

La investigacian fue aplicada a una muestra seleccionada de escolares cursantes del
grado de sexto primaria de una escuela de la localidad de Villa Nueva, el periodo de
tiempo noexcedio los 6 meses de duracion, partiendo del mes de febrero del afio 2021
a junio del mismo ano en donde se realizé el analisis de los datos recabados vy
finalmente |aelaboracion delinforme. Las caracteristicas de la poblacion guatemalteca
que se buscaron era que fueran estudiantes en edad escolar, de género femeninoy
masculino que cursaran el grado de sexto primaria, se selecciond a este grado en
especifico ya que dada la situacion de la virtualidad se requirio que los participantes
contaran con un dispositivo electronico para contestar a los instrumentos y asi mismo

tuvieran comprension sobre los enunciados en cada uno de ellos.
Las preguntas de investigacion fueron las siguientes:

Pregunta general ;Los factores de proteccion en la familia tienen relacion con la
predisposicion para el consumo de alcohol en escolares?

Pregunta especifica 1: ;Cuales son los niveles de comunicacién, unian y conflicto
familiar en los escolares?

Pregunta especifica 2 ;Existe un nivel de consumo de alcohol en escolares?
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1.3 Justificacion
El entorno familiares en primer lugar la instancia de donde se obtienen la mayoria de

las caracteristicas que determinan la personalidad de las personas; el tipo de familiay
los estilos de comunicacion conllevan una parte indispensable para la formacion,
desarrollo y aprendizaje optimo de los hijos. Si bien este grupo social puede dotar de
caracteristicas positivas, también puede hacerlo por el contrario como un factor que

precipite conductas inadecuadas como lo es el consumo de drogas.

Numerosas investigaciones indican que el consumo de drogas se va dandoen edades
cada vez mas tempranas e indican que el primer consumo se da dentro del hogary en
presencia de un miembro de la familia que manifiesta conductas adictivas. Es ahi
donde resalta la importancia que, en el primer grupo de contacto de los nifios, se
encuentren buenas relaciones de comunicacion y un ambiente oportuno para evitar

gue los nifos y jovenes busquen alternativas dafninas para su bienestar psicolégico.

Para (Tavera y Martinez, 1994) existen tres elementos claves que fomentan la
promocion de resiliencia en nifios y ninas, la cohesion, flexibilidad y comunicacion
eficaz son los pilares fundamentales que se deben encontrar en cualquier nucleo
familiar; desde el ambito familiar se debe contar con un sistema de creencias comunes
y tener la habilidad de resolver problemas y esto se logra si en la familia se observan
estos fres elemeantos.

En el contexto guatemalteco la problematica del consumo de drogas en nifios y
adolescentes no es algo nuevo, incluso es alarmante como poco a poco se viene
normalizando esta situacion debido a lafalta de conocimientoya la carenciaen trabajo
preventivo respecto a este problema en edades de 6 a 12 afos. Es preciso reconocer
gue la familia obtiene un rol protagdnico en tema de conductas adictivas, suele ocurrir
gue las familias al contar con una dinamica conflictiva transfieren estos aprendizajes a
los mas pequefiosy como consecuencia encontramos nifos con problemas sociales,
emocionales, académicos y/ 0 conductuales que pueden ser factores de riesgo que
culminen el uso o abuso de una sustancia psicoactiva.

La familia puede ser un agente conflictivo o beneficioso para el desarrollo integral del
ser humano. Nuestrorol como psicalogos es que esta situacion seconozcay que cada
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vez mas familias comprendan de la imporancia que tiene este grupo social, la
importancia que tiene mantener una comunicacion asertiva entre los miembros vy lo

necesario que es mantener una dinamica familiar estructurada v equilibrada.

Una de las primeras medidas es visibilizar el problema, es decir que se debe hacer
notar que existe un problema y de las graves consecuencias que conlleva para el
desarrollo integral de cualquier persona. En sequndo lugar, se debe sensibilizar esto
guiere decir que luego de reconocer la presencia de un problema, se debe hacer
conciencia de que esto le puede ocurrir a cualquier sujeto y que lo mas oporiuno es
actuar en vias de reduccion del problema. Finalmente se debe concientizary esto
implica el trabajo o la puesta en marcha de un programa de prevencion que provea de
tecnicasy estrategias para fortalecer las habilidades sociales de los nifios yensenares

a tomar buenas decisiones en colaboracion de sus progenitores.

Promover conductas saludables es una de las acciones hacia las cuales debemos
dirigir nuestro trabajo con el fin de prevenirlas conductas adictivas, cada vez son mas
las personas que se sumergen en el mundo de las drogas legales e ilegales, pero son

cada vez menos las politicas y normas para regular y penalizan su uso.

Dada |la necesidad de fomentar acciones preventivas en los primeros contextos de
acercamiento relacional de los nifios. Es preciso tomar partida para encaminar esta
problematica en aras de la solucion y para lograr esto debemos concientizar a padres,
maestros y ninos. Este paso indica la puesta en marcha de planes de accion y
proyectos que promuevan estrategias para promover una vida sin drogas y prevenir
conductas adictivas.

1.4 Alcances y limites

El presente estudio tiene un alcance descriptivo debido a la necesidad de conocer las
caracteristicas de las dinamicasfamiliares de los escolares que conforman la muestra.
Para (Hemandez, Fernandez, y Baptista, 2014) los estudiosdescriptivos tienen el valor

de mostrar con precision los angulos o dimensiones de un fendmeno, contexto o
situacion

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

El estudio implico la adaptacién de un instrumento de origen mexicano al contexto
guatemalteco haciendousode unformulario electronico de la plataforma online Google

Docs y enviada de forma digital a cada uno de los participantes del estudio.

Una caracteristica del alcance descriptivo es describir el fendmeno y los sucesos que
se dan en algun contexio y para efecto de este estudio en el ambito familiar. Al hablar
enfonces del entorno familiar se busca describir, especificar y caracterizar las

tendencias familiares de los escolares cursantes del grado de sexto primara de la
escuela Oficial Rural Mixta “Lo de Ramirez”.

La investigacion puso en manifiesto como se presentan las distintas dimensiones
familiares de los escolares, al reconectar los datos se hizo énfasis en el conocimiento
de la comunicacion familiar, la unién familiar y el nivel de conflictividad familiar; a su
vez también se busco conocer si existe un nivel de consumo en los escolares vy si se
pudiese afribuir el trastorno por abuso de alcohol.

Unavez obtenida la informacion de los instrumentos se identifico si tanto la categoria

del entorno familiary sus distintas dimensiones guardaban relacion con la decision de
realizar un consumo de alcohol por parte de los escolares.

Finalmente, en el trabajo se encuentran descritas |as categorias de entorno familiary
trastorno por abuso de sustancias. Ademas, se enlistan los distintos factores de
proteccion o de riesgo que podrian desde el ambito familiar contribuira la decision de

realizar un consumo de alcohol por parte de los escolares.

Una de |as limitaciones del estudio es que por motivos de aislamiento social no existe
presencialidad en el ambito educativo, los escolares reciben clases desde sus casas
y se hace necesario contar con un dispositivo electrénico que cuente con internet para
poder lograr ese objetivo. Como no todos los estudiantes cuentan con intemet las 24
horas del dia, la obtencidn de |os resultados demord al menos una semana para que
los estudiantestuviesen laoporiunidad de contestar los cuestionarios de Google Docs.
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1.5 Objetivos de la investigacion

General:

« Analizar las condiciones del entorno familiar como un espacio formativo y
generador de factores de proteccion ante el consumo de drogas en escolares
que cursan el grado de sexto primaria en |a jornada matutina de la Escuela
Oficial Rural Mixta “Lo de Ramirez”, ubicada en la aldea Barcena, municpio

de Villa Nueva, del departamento de Guatemala.

Especifico:

« Conocer las condiciones del entorno familiar de los escolares que cursan

sexto primaria de la Escuela Oficial Rural Mixta “Lo de Ramirez".

« |dentificarel nivelde comunicacion,unién y conflictofamiliarque existe en las
familias de los escolares que cursan sexto primaria de la EscuelaOficial Rural
Mixta “Lo de Ramirez’.

» |dentificar los factores de proteccion que existen en el entorno familiar que
impiden el desarrollo de conductas adictivas en los escolares que cursan

sexto primaria de la Escuela Oficial Rural Mixta “Lo de Ramirez".

» |dentificarla presenciade consumode alcoholen escolares que cursan sexto

primaria de la Escuela Oficial Rural Mixta "Lo de Ramirez”.

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

1.6. Definicién de variables, conceptual y operacional
Tabla 2.

Definicion de variables

Variable  Definicion de Sub variables Indicadores Instrumento
variable
Entorno  El entormno e Respelo de Escalas para
familiar familiar es |la los valores en | la evaluacion
interaccién de la familia de las
vinculos + Realizacion relaciones
afectivos entre de intrafamiliares
los  miembros actividades | (E.R.)
de la familia y « UNION en conjunto | (Rivera
que tenga la FAMILIAR « Compartir Heredia vy
capacidad de momenios Andrade
cambiar sU juntos Falos 2010)
estructura con s Apoyo entre
el objetivo de los miembros
superar las de la familia
dificultades que « Demostracion
atraviesan | de afectividad
familiaa lo largo entre los
de su ciclo de miembros
vida. + Apoyarse

Para Castellan unos a otros

y ~ lLedesma , ExpRESION O « Escucha  Escalas para

(2012) el COMUNICACION activa entre| la evaluacion
funcionamiento | papy AR

los de las
familiar es el . y
- integrantes relaciones
coaima de intrafamiliares
relaciones (E.R1)
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interpersonales
que se generan

en el interior de
cada familia v

que le confieren
identidad

propia.

DIFICULTADES

FAMILIARES

12

Intercambiar
ideas W
pensamientos
Aceptacion
de los
sentimientos
Aceptacion
de las
BmMociones
Expresion de
la forma de
pensar
Libertad de
expresion de
ideas

Falta de
actividades
en conjunto
Diferencia
entre
opiniones
Uso de
expresiones
incorrectas
Rechazo
hacia laforma
de pensar
Falta de

apoyo en la
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Escalas para
la evaluacion
de las
relaciones
intrafamiliares
(E.R.L)
(Rivera
Heredia y
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Consumo E| consumo de

de
alcohol

alcohol 25
definidocomola
ingesta de
todas aquellas
bebidas que
contienen

gtanol como por

ejemplo
cerveza, vino,
licor, tequila,
ron etc.

Por otra pare,
una adiccién es

-Consumo de alcohol

-Alcoholismo
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toma de
decisiones
Ignorar
senfimiantos
de los demas
Falta de
confianza
Carencia de
reglas en el
hogar
Inflexibilidad
de los
miembros
Presencia de
peleas W
discusiones
Cantidad de
bebidas
ingeridas
Frecuencia
del consumo
de bebidas
alcohdlicas
Dificultades
en
actividades
de la vida
cotidiana
debido al

Consumo
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un * Culpabilidad

comportamiento debido al
que provoca la coNnsumo
necesidad + Malestares
imperosa de fisicos post
ser repetido, a consumo
pesar del = Terceras
evidente dafio personas
psiquico y fisico sfectadas

que genera
tanto a nivel
personal como
sobre terceros.
Fuente: {Castelldn, 5. y Ledesma, A. Elfuncionamiento familiary su relacidn con la socializacion infantil,

2012) Elaboracion propia.
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2. Capitulo 2, Fundamentacion tecrica.

El consumo de sustancias psicoactivas en Guatemala es un problema que aguejaa la
poblacién de manera acrecentada, a medida que diversidad de problemas sociales
aumentan, nifos, jovenes o adultos se ven en la necesidad de buscar alternativas de
escape Yy olvido ante las dificultades que los aguejan; una de las altemativas mas

comunes es el uso o abuso de drogas que permiten al individuo separarse
momentaneamente de su realidad.

Los problamas de salud mental derivados del abuso de sustancias afectan a todo
grupo social en general, y aunque se concentren en un determinado subgrupo no
suelen afectar Unicamente a éste, sino que los efectos se pueden llegar a desplazara
otros Iindividuos, en ese sentido tomar consciencia y visibilizar las necesidades
existentes se tomna vital para establecer las medidas mas idaneas ante la prevencian

o el tratamienio de conductas adictivas.

A lo largo del tiempo se han realizado diversos estudios gque permiten reconocer esta
problematica como uno de los grandes obstaculos para el desarrollo de |la sociedad.
En una reciente investigacion (Garcia, 2012) realizo un estudio para conocer la
prevalencia de distres psicologico en pacientes atendidos en centros especializados
en alcohol y drogas en la ciudad de Guatemala y determino que no existe un grupo
humanogue pueda ser catalogado como inmune alos efectos del consumode drogas,
sin embarge, hay mayor presencia y efectos a mayor escala en sujetos cuya situacion
de pobreza, discriminacion, desempleo, victimas de violencia o por ser mujeres, nifas
0 nifos, estan en mayor riesgo de no poder alcanzar un desarrollo integral de calidad.

FPor otra parte en la encuesta nacional sobre uso, abuso y prevalencia del consumo de
drogas del nivel medio de educacion, en 2014 llevo a cabo un estudio de tipo
transversal, descriptivo, correlacional en una muestra de 13,762 dirigida a estudiantes
reqgulares de edades comprendidas entre 11 y 22 anos de los grados de estudiobasico
y diversificado en el ambito piblico; El objetivo principal de esta investigacion era

recabar informacion sobre la magnitud que tiene el consumo de drogas en nuesto
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pais, ademas de reconocer la relacién que tiene el consumo de drogas tanto con los

factores de riesgo como también los factores de proteccién.

Esta encuesta obtuvo como resultado que el consumo de drogas se encuentra en
ambos sexos de |la poblacion estudiada, sin embargo, en la poblacion masculina es
mas evidente el uso de alguna sustancia ya que se encontro que el porcentaje de
consumo de alcohol era de (359.83%), en tabaco (31.14%) y en mariguana (11.31%).
Cifras altas en comparacion con el sexo femenino. Ademas, se evidencio que el
alcohol y el tabaco son las drogas de mayor uso en jovenes de enfre 15-18 afios
(Universidad Galileo, 2014).

Otra de las conclusiones alas quellegd el estudioen 2014 es que se hicieron evidentes
elementos para considerar que la influencia de la familia y el grado de involucramiento
de los padres en las actividades de sus hijos, pueden considerarse como un factor de
proteccion para el consumo de drogas por parte de los hijos. Ademas, la percepcidn
del propio nesgo ante el consumo de drogas es un factor de proteccién en todas las
drogas que se estudiaron, lo anterior indica que mientras mayor sea el conocimiento

gue tiene el adolescente o nifio de si mismo, menor sera el riesgo de que desarrolle
conductas adictivas.

Los estudiantes encuestados indicaron que las posibilidades de realizar un consumo
mas adelante eran altas. Por unaparte, las mujeres con un 7.28% v |0s varones con
un 8.6% respondieron que "podria ser” probable que consumieran una droga en el
futuro. En varones el porcentaje que presentaban sobre curiosidad por probar alguna
droga fue mayor que el de las mujeres mostrando una cifra de 16.82%, mientras que

por debajo con un 13.57% para las mujeres.

Otro esfudio realizado en Guatemala por parte del (Observatorio Nacional sobre
Drogas, 2019) realizd una investigacion con el objetivo de obtener datos estadisticos
validos y confiables sobre el consumo de drogas, estos datos serian utilizados para
trabajar en el ambito de prevencion, tratamiento y reduccion de la demanda y la oferta
de sustancias psicoactivas en Guatemala; el boletin anual explicaen la grafica numero
1 a la poblacion de los usuarios que recibieron atencidn en el afio 2019 y se muestra
gue el 50.19% de usuarios son hombres y el 49.81% son mujeres, asi mismo se hace
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publicoen la grafica numero 11 el rango etario de los usuarios atendidos en ese mismo
ano, se muestra que un 28.11% reportan tener entre 15-19 anos de edad. Por otro
lado, con un 9.55% se encuentran ninos y adolescentes entre 10-14 anos siendo esta
edad inferior a la mayoria de edad en el territorio guatemalteco.

En cuanto ala informacion epidemioclogica que aporta la (Organizacion Panamericana
de la Salud, 2009) el panorama de la region de las Americas indica que las drogas
ilegales usadas mas ampliamente son el cannabis, lacocaina, los estimulantesdel tipo
de las anfetaminas y los opidceos. Dichos calculos se realizaron en las oficinas de las
naciones unidas contra la droga y el delito (ONUDD). Se calculd la prevalencia del uso
de drogas ilegales en cada pais, tomando como base estudios locales y encuestas a

grupos especiales dentro de la poblacion,

Por otra parte, la prevalencia del uso de drogas en los ultimos 12 meses como
porcentaje de la poblacidn de 15 a 64 afos de edad dieron como resultado que, en
Ameérica central, Guatemala mostrd una prevalencia de (0.04) en consumo de
opiaceos, (0.2) en cocaina y (4.8) en cannabis. Por otro lado, El Salvador mostré una
prevalenciade (0.1) en consumo de opiaceos, (0.4) en cocainay (2.7) en cannabis;
esto evidencia que en el ano 2005 el consumo de estas tres drogas una proporcion
mayor de individuos se presento en nuestro pais, a excepcion de la cocainaque mostré

un numero de casos mas elevado en comparacion a Guatemala.

Un reciente estudio realizado por (Comision Interamericana para el Control del Abuso
de Drogas, 2019) describio los datos sobre el consumode alcohol entre los estudiantes
de ensenanza secundaria, la prevalencia en Guatemala de consumo es mas elevado
en los estudiantes cursantes del doceavo grado puesto que amojaron un (18%)
mientras que los de décimo grado mostraron un (10%), aun con menor porcentaje los
estudiantes de octavo grado obtuvieron un (6%). Lo anterior evidencia que mientras
mas alto es el grado que cursan, mas elevado es el porcentaje de prevalencia en los

estudianies encuestados.

En dicho estudio también se encontrd la prevalencia de consumo de alcohol entre
estudiantes de ensefanza secundaria segun el sexo. En la region de América Central,
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los hombres presentan levemente una prevalenciamas alta que las mujeres. En los

resultados obtenidos se identifico la siguiente tabla de resumen,

Prevalenciadel dltimo mes de consumode alcohol entre los estudiantes de ensefanza
secundarna segun el sexo, por paig, ordenado por subregion .

Tabla 3.
Prevalencia de consumo de alcohol en Centro América

PAIS/ANO HOMBRE MUJER
Belice (2013) 38% 30%
Panama (2008) 35% 18%
Costa Rica (2015) 19% 20%
Guatemala (2014) 12% 9%

El Salvador (2016) 8% 8%

Fuente: Grafico 1.15, Prevalencia del ultimo mes de consumo de alcohol entre los estudiantes de

ensefianza secundaria segln el sexo, por pais, crdenade por subregion, (CICAD), 2019

Lo anterior deja en evidencia que los porcentajes de consumo presentan diferencias
leves en cuanto al sexo. Las mujeres encuestadas que cursan la secundaria indicanon
que, si bien existe un consumo semejante a los puntajes de los hombres, estas se

mantienen por debajo a excepcion de Costa Rica, pais en donde las mujeres
mostraron un (20%) mientras que los hombres por debajo con un (19%),

A pesar de tener los indices mas bajos de consumo, las mujeres tienden a
experimentar muchos problemas derivados, por una parte, por el condicionamiento
social. Por ejemplo, las mujeres que desarrollan dependenciallegan al tratamiento con
mayores pérdidas, son rechazadas con mas frecuencia por conductas similares a las
gue informaron tener los hombres y también, debido a factores relacionados con una

mayor vulnerabilidad biolégica (Medina-Mora y Rojas, 2003, p.237).

Uno de los trabajos realizados por (Giraldo, y otros, 2008) tuvo como propdsito
comprender desde la mirada de los participantes el significado de la droga en niros en
situacion de calle de la ciudad de Medellin. El estudio fue de tipo cualitativo con un

diserio etnografico en donde se realizaron enirevistas encaminadas a conocer la
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historia de los nifios con estas condiciones, tambiéen se llevaron a cabo observaciones
en diferentes escenarios y se tomaron anotaciones con un diario de campo que

permitio registrar las actividades, las expresiones y los sentimientos mostrados por
parte de los nifios entrevistados.

Una de las conclusiones a las que llegd el estudio es que los nifios en situacion de
calle consideran a las drogas como “un viajg" que puede ser en ocasiones bueno o
malo segun las diferentes sensaciones gue se obtengan, cuando el viaje es bueno los
nifios disfrutan de él y sienten la compafia de la cual carecen, ademas les permite
enfrentar las diversas situaciones gue se les presenta en la calle. También se
considero que uno de los factores que tienen impacto ante el consumo de drogas son
los conflictos familiares que se viven dentro del hogar, lo cual desencadena el inicio
del consumo de drogas en los nifios, aunado a ello los nifos y jovenes se involucran

con grupos que maximizan el riesgo ante el consumo de sustancias.

Fuesto de ese modo se puede comprender la necesidad de visibilizary atender esta
problematica que afecta en gran medida a todo el grupo social. For un lado, se
entiende que el funcionamiento psicofisico de las mujeres y adolescentes, los
posicionaen unasituacion de mayor vulnerabilidad cuando se trata de temas de abuso
y/o dependencia de sustancias y que los efectos en estos dos grupos son mas
dramaticos que en un hombre; sin embargo, esta problematica no excluye a los mas
pequenios en el hogar, tal es el caso de los nifos en edad escolar que, al estar en

presencia de algun familiar con consumo, se encuentran en una situacion de
vulnerabilidad.

Factores asociados al consumo de drogas

Una conducta adictiva se encuentra asociada a distintos factores que pueden
aumentar ¢ disminuirel nesgo de gue una persona utilice drogas. Por una parte, los
factores de riesgo son aguellos agentes interpersonales, sociales o individuales que
estan presentes en los ambientes en los que se desarrollan las personas y que pueden
incrementar las posibilidades de que se dé un proceso adictivo. Por ofra parte, los

factores de proteccion son aguellos gue por el contrario reducen, minimizan o bien
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eliminan el nesgo de que la persona manifieste una conducta adictiva (Tavera vy
Martinez, 1994).

Tabla 4.

Factores asociados al consumo de drogas

Ambientes Factores de riesgo Factores de proteccion
Individual Conducta agresiva precoz Auto-control
Familia Falta de supervision de los Monitoreo de los padres
padres
Companeros  Abuso de sustancias Comunicacion entre pares
Escuela Disponibilidad de drogas Politica antidrogas
Comunidad Pobreza Fuerte apego al barrio

Fuente: Factores asociados al consumo de drogas, tomado de: Prevencion de las adicciones y

promocidn de conductas saludables para una nueva vida, (Tavera y Martinez, 1994),

Los factores relacionados con el consumo de drogas son de caracter individual, sin
embargo, existen otros factores que ejercen influencia en estatematica, por mencionar
algunos podemos encontrar a la familia, la sociedad, el ambiente y |a accesibilidad a
las drogas. (Mufioz-Rivas y Grafia, 2001) resaltan que |los problemas gue surgen en el
ambito familiar han sido indicadores importantes que explican el consumo de drogas,
la falia de normas claras, la presencia de consumo en algin miembro de la familiay
los conflictos interfamiliares que se den en el hogar son considerados factores de
riesgo que predisponen al consumo de drogas. Aditivo menciona que mantener un

vinculo adecuado entre adolescentes y padres es de vital importancia para evitar o
prevenir cualquier tipo de conducta adictiva.

Algunos factores de riesgo pueden influirmas en determinadas etapas del desarrollo,
como lo es en la ninez y adolescencia, la presion de los companeros puede incitara
un consumo temprano de sustancias psicoactivas. Mientras un fuere vinculo familiar
entre padres e hijos por su parte puede tener impacto en la reduccidon de riesgos ante
el consumo. Una de las metas importantes para la prevencion es mantener un

equilibrio tanto en los factores de riesgo y de proteccion.
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A continuacidn, se muestran los factores de riesgo y de proteccion gue se presentan

en el ambiente familiar:

Tabla 5.

Factores de riesgo y proteccion asociados al ambiente familiar

Ambiente Familiar

Factores de riesgo

L ]

L]

Deseo de salir de casa

Fracaso familiar

Aislamiento y marginalidad en
casa

Relaciones tensas y violetas en
Casa

Mala relacion con los padres o
hermanos

Familia disfuncional

Disciplina autoritaria e inflexible
Ausencia de limites

Desinterés por la educacion delos
hijos

Crianza poco efectiva

Ausencia constante de los padres
Ausenciade responsabilidades en
el hogar

Mala comunicacion con los padres
Vinculos débiles entre padres e
hijos

Padre o cuidador gque consume
drogas

Eventos estresantes en la vida
familiar

desorganizacion familiar
sobreproteccion

Factores de proteccion

Ambiente calido

Existencia de padres que apoyen
Comunicacion abierta y asertiva
Estructura familiar con capacidad
de superar dificultades

Buena relacion con padres y
hermanos

Cohesion o union familiar
Aprecio y reconocimiento del
padre hacia el hijo

Limites claros y una disciplina
aplicada

Apoyo v seguimiento en la
educacion de los hijos

Manejo eficaz del estrés

Tiempo de calidad en familia
Relacion fundamentada en &
carifio y amor

Expectativas claras
Responsabilidades establecidas
Lazos seguros con los padres
Altas expectativas por parte de los
padres

Compartir intereses y tiempo libre

Promocion de habitos sanos

Fuente: Factores de riesgo y proteccion asociados al ambiente familiar tomado de: Prevencion de las

adicciones y promocion de conductas saludables para una nueva vida, (Taveray Martinez, 1994).
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Por mencionar algunas sefiales de riesgo en edades tempranas ante el consumo de
drogas en el futuroson: la falta de carifno y afecto por los progenitores, una crianza
deficiente y si existe la presencia de un familiar con adiccion a sustancias. En
contraparte, un vinculofuerte entre padres e hijos, la participacion activa de los padres
en la vida de sus hijos y el establecimiento de limites claros y disciplina dentro del

hogarproveen de proteccion contra un futuro abusode drogas (Instituto Nacional sobre
el Abuso de Drogas, 2004).

En 2015 Nizama define distintos conceptos relacionados a |las adicciones, entre ellos
define los patrones patoldgicos de crianzaen donde se encuentrael patrén indiferente;
en el cual uno o ambos progenitores no desarrollan vinculos con su hijo v lo fratan
como si fuese una persona extrana mostrandose indiferente ante él, en este tipo de
patrdn el progenitorse dedica unicamente a proporcionarnecesidades basicas del nifo
como lo es la alimentacion y vestimenta, el padre cumple un rol inicamente asistencial
y deja por un lado las necesidades educativas, comunicativasy de afecto que requiere
el hijo (Nizama, 2015). Lo anterior muestra ser uno de los factores de riesgo que
aumenta la probabilidad de consumo de drogas en nifos cuyos padres se muestran
indiferentes.

Con lo anterior es importante mencionarque en los periodos claves de riesgo para el
abuso de drogas se hace necesaria la presencia de |la familia y los progenitores,
cuando el nifioingresa a la escuelay comienza a establecer lazos sociales diferentes
a los familiares, al experimentar situaciones academicas de resolucion de problemas
por si mismo, por dicha razon en el hogar se le debe dotar de heramientas para
encontrarse preparado ante las circunstancias del entomno.

Merece destacarse que los nifios que han consumido bebidas alcohdlicas lo hicieron
en eventos familiares tales como Navidad, Afio Nuevo, cumpleafnos, entre otros, y en
compania de los adultos a su cargo. Esta situacion indicariague el ingreso al consumo
de bebidas alcohdlicas por parte de los nifios no se realiza fuera del hogar, como
comunmente suele pensarse, sino gue las primeras experiencias de consumo de

alcohol se realizan en el ambito familiar (Grigoravicius, y otros, 2013)
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Dicho esto, queda en evidencia que el consumo de sustancias inicia en el hogar y
surge tras la presencia de estas conductas por parte de un familiar cercano. Como lo
refiere (Clavijo, 2011) “La familia es un sistema que ensefiay fransmite valores, pero
a su vez también ensefan y reproducen conflictos que purgan de su hegemoniaen la
conciencia social” (p. 77).

La familia puede ser un agente que debilite o fortalezca conductas perjudiciales en
jovenes, en el hogar es el primer escenario en donde se realiza una busqueda del
sentidoy unaconstruccion del proyecto de vida para cualquier persona, por desventaja
algunas familias manifiestan una falta de interés por los hijos y estos Gltimos tienden a
incorporarse a grupos sociales que no proporcionan un desarrollo integral sano, gque
como consecuencia conlleva a que jovenes y nifos manifiesten conductas

inadecuadas.

Segun lo refiere (Alpizar, 2016) un factor de riesgo presente en las familias actuales
se da por las tecnologias, el internety otros medios de comunicacién que permiten al
nifo adentrarse a un mundo diferente al que lo rodea, la infancia puede desaparecer
si los nifos se van alejando cada vez de los juegos o de actividades que deberian
realizar como nifos y por consecuencia viven en un mundo global v adulto que
seguramente no estan preparados para entender y mas conflictivo adn si no cuentan

con el acompanamiento de un adulto para esclarecer sus pensamientos.

En este momento queda en evidencia el impacto que tiene la familia en la formacion
de |a personalidad adictiva de nifiosy adolescentes. La familia es definida como un
grupo de personas que conviven ya sea por circunstancias legales, afectivas y por
vinculos consanguineos. Este grupo social funciona como ndcleo protector de los hijos
ya que es en la familia en donde se adquieren roles, papeles y aprendizajes que
serviran como factores de proteccidn o de riesgo que lleven a los mas pequefos a
manifestar conductas adictivas. Para (Valdivia, 2008) (como se cito en la ONU, 1987)
define “La familia debe ser definida como nuclear. Comprende las personas gue

conforman un hogar privado. Puede estar conformado por una pareja con uno o mas
hijos” p.16).
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La familiaes el gruposocial en donde se aprende sobre el amor, trabajo, necesidades,

pero tambien en esta se puede aprender sobre el rechazo, la irresponsabilidad o el
maltrato. Dada la importancia de la influencia que ejerce la familia, se debe tener en
consideracion que los roles parentales son de extrema importancia, no se requiere
unicamente de suplir necesidades materiales, sino que también se requiere de
compania, el apoyo emocional, educacion y aceptacion.

También la familia puede ser un agente que debilite o fortalezca conductas
perjudiciales en jovenes, en el hogar es el primer escenario en donde se realiza una
blusqueda del sentido y una construccion del proyecto de vida para cualquier persona,
por desventaja algunas familias manifiestan unafalta de interés por los hijos y esfos
ultimos tienden a incorporarse a grupos sociales que no proporcionan un desarmollo
integral sano que como consecuencia conlleva a que jovenes y nifnos manifiesten

conductas inadecuadas.

Uina investigacion hecha por (Ramirez y Andrade, 2005) concluye en que la familia
puede constituir tanto un factor de riesgo como de proteccion ante el consumo de
drogas, dentro de los factores de riesgo se encuentra una familia con una practica de
estilos vy pautas educativas basadas en exceso de disciplina, un autoritarismo excesivo
puede estar fuernemente relacionado con el uso de sustancias por parte de los hijos.

Al hablarsobre familiatambién se hace necesariohablarsobre el término parentalidad,
para (Barudy y Dantagnan, 2005) la parentalidad competente y resiliente se refiere a
la capacidad de los padres y sobre todo de las madres para asegurar los cuidados
necesarios de los hijos y a su vez ayudarles frente a los sucesos dolorosos. Esta
parentalidad es un apoyo afectivo hacia los hijos para las circunstancias de lavida; las
caracteristicas de estos padres competentes son la flexibilidad, |la capacidad para

resolver problemas vy las habilidades de comunicacion.

Cabe mencionarqueotro contexto que se encuentracomprometido en la formacion de
los nifios es |la escuela, ambos entomos cumplen una funcién en el ambito formativo
ya que ensena sobre obligaciones y deberes, mismos que permitiran al nifio mantener
conductas adecuadas y hacer frente a situaciones adversas que los implique en el
mundo de las drogas (Pedraza, Salazar, Robayo, y Arturo, 2017).
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Actualmente se exige a la escuela la resolucién de ofras problematicas de la sociedad
como lo es la violencia y la pérdida de los valores, la adquisicion de estas
responsabilidades porparte de la escuela, permite que cada vez mas la familia se vaya
desligando de estas tareas que en primera instancia perenecen al aprendizaje dento
del entorno familiar.

Vendria a bien establecer un dialogo entre la familia y la escuela con el fin de realizar
un acercamiento entre ambos escenarios, dado que ambos son espacios en donde
nifios y jovenes adquieren habilidades emocionales y socializadoras que adquieren
relevancia a la hora de realizar un proceso preventivo de conductas adictivas (Moreira
y Ureta, 2019).

El modelo de la teoria bioecologica de desenvolvimiento humano propuesto por
Bronfenbrenner sostiene que los individuos se mueven a ftravés de diferentes
ambientesy estos influyen en el desarrollo cognitivo, moral y relacional de la persona
(Papalia, Wendkos, y Feldman, 2004).

El Microsistema es la capa mas cercana al nifo y contiene las estructuras con las que
él tiene contacto directo. Estas incluyen la familia y la escuela. Como vemos el medio
social puede llegar a tenerun impacto significativo en el desarrollo de una adicci on del

nino o adolescente y s por esto por lo que se debe prestar especial importancia a los
ambientes en los cuales se desamollan

Dada la importancia de la influencia que ejerce la familia, se debe tener en
consideracion que los roles parentales son de extrema importancia, no se requiere
unicamente de suplir necesidades materiales, sino que también se requiere de
compania, el apoyo emocional, educacion y aceptacion. Es necesario que las figuras
parentales sean un ejemplo sano para los mas peqguenos para evitar que desarrollen
personalidades dependientes o inmaduras o bien que repitan patrones erroneos de

conducta.

Es importante evaluar las actitudes familiares y los rasgos de caracter de la familia
puesto que estos determinan en gran medida el caracter y la forma de ser del nino; los

patrones de crianza tienen una carga enorme en cuanto al desamollo del ser de
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cualguier individuo ya que las actitudes de sobreproteccion se han relacionado con
rasgos de dependencia, inmadurez e inseguridad en |a personalidad. Por otra parte,
cuando los padres de familia suelen ser demasiado estrictos y criticos con los hijos,
estos suelen fener una baja autoestima, minusvalia y terquedad.

Seria conveniente que las familias en su rol de ensefianza comprendan de los
beneficios o bien de las consecuencias que pueden otorgar a los hijos a medida que
realizan ciertos patrones de ensefanza. Uno de los aspectos mas relevantes en el
individuo es su tipo de crianza, actualmente se sabe que los estilos de crianza que los
padres utilicen en el hogartendran influencia en laconductadelos hijos. Para (Becofa,
Bases psicologicas de la prevencion del consumo de drogas, 2007) son dos las
variables esenciales en cuanto a la crianza; la primera es el control patemo que hace
referencia a que tan restrictivos son |los padres. Otra variable es la calidez patema gue
quiere decir el grado de afecto y aprobacion gue tienen los padres con los hijos.

El hecho de conocer la importancia del entomo familiar beneficiaria en gran medida a
las familias para detenerse y reconocer las acciones que estan realizando y por
consiguiente evaluar si se encuentran presentes factores de riesgo o de proteccion en
la dinamica familiar. El (Consejo Nacional de Lucha contra el Trafico llicito de Drogas
CONALTID, 2015) explica que dentro de los factores de proteccidn microsocial se
encuentra la estabilidad y la cohesion familiar expone que si la familia practica una
comunicacion adecuada y relaciones intrafamiliares basadas en valores y normas, se
crea un ambiente familiar calido y constructivo en el que cada persona se involucra en
la vida de los demas miembros, en un marco de respeto haciendo de cada momento
una expenencia gratificanie.

Siendo un hecho que el entormo en el que se desenvuelve el nifotiene un impacto
significativo en su desarrollo integral, merece |la pena resaltar que uno de los factores
gue puede pasar desapercibido es el de la comunicacion y la forma de transmitir
pensamientosy sentimientos en el hogar. No se acostumbra a determinar qué tipo de
comunicacion se esta utilizando en casa y por consiguiente también se desconocen
cuales son los efectos o las consecuencias que podrian generar conflictos frecuentes

en el entorno familiar. Gomez y Simén (2016) afiman:
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En toda comunicacion esta presente una serie de elementos sin los cuales no se
llevaria a cabo este proceso tan complejo. No basta solo con hablar, es necesanoir
mas alla, romper la barrera de lo superficial. No se trata solamente de transmitir
informacion, sino de expresar ideas, opiniones, sentimientos, emociones, tanto de un
lado (emisor), como del otro (receptor). Para que se logre la comunicacion entre dos
personas, se tiene que dar un intercambio mutuo. (p.5).

Si en cualguier dinamica familiar la comunicacion adopta bases asertivas, los
interlocutores mantendran una buena relacion interpersonal, es decir, cuando papa da
a conocer sus ideas o pensamientos de manera clara, tanto la esposa o los hijos
manifestaran el entendimiento y comprension ante lo expuesto.

La comunicacion asertiva es aquella en donde se encuentra un claro equilibrio con el
fin de evitar la agresividad; para manteneruna comunicacion asertiva se requiere de
mantenerrespeto tanto a si mismo como a los demas con el propésito de comunicarse
honesta y directamente con los demas. Lo indispensable es saberescuchary hacerse
escuchar a la vez. Es indiscutiblemente un equilibrio entre entender, negociar y

expresar peticiones, quejas o bien cumplidos otorgando un equilibrio a la pasividad y
a la agresividad.

El proceso de comunicacion asertiva se da en la medida de que las expresiones son
conscientes, claras y respetuosas. Se toma especial cuidado al tono y volumen de voz

que se ejerce para evitar malentendidos, lograr ser directo v especifico con o que se
desea expresar con el objetivo de mantener la atencién debida.

Para Saucedo (2016) existen tres estilos basicos de la comunicacion asertiva:

« Pasividad o no asertividad. Es aquel estilo de comunicacion propio de personas que

evitan mosirar sus sentimientos o pensamientos por temor a ofender, ser rechazados
o incomprendidos. Infravaloran sus propias opiniones y necesidades y dan un valor
superior a las de los demas.

» Agresiva. Este estilo de comunicacion se situa en un plano opuesto a la pasividad.

Se caracteriza por la sobrevaloracion de las opiniones y senfimientos personales,

obviando o incluso despreciando los de los demas.
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» Asertiva. Es aquel estilo de comunicacion abierto a las opiniones ajenas, dandoles la
misma imporancia que a las propias. Parte del respeto hacia los demas y hacia uno
mismo, aceptando que la postura de los demas notiene porque coincidir con la propia
y evitandolos conflictos sin por ello dejar de expresar lo que se quiere de forma directa,
abierta y honesta (PP. 11-12).

Pasamos a entender que la comunicacion también puede ser unidireccional ya que al
momento que el emisor estd hablando, tiene el control del tiempo vy el usode la palabra
para que el receptor presie |a debida atencion. Sin embargo, el éxito del mensaje
radica en la obediencia del receptor, ya sea para realizar acciones o bien para
responder a las pautas trazadas por el emisor. Para (Aguilary Vargas, 2010) existen
tres tipos de respuestas a las que puede acudir el recepfor, dichas respuestas se

encuentran resumidas en la siguiente tabla:

Tabla 6.

Estilos de comunicacion

La huida ansiosa La respuesta asertiva La respuesta agresiva

Es una respuesta en la En este tipo de respuesta Aquilas personas:

que las personas: las personas: * Violan los derechos
« Se comportan de + Protegen SUS de los demas
manera pasiva propios derechos y = Logran SUS
« Permiten que respetan los de los objetivos a costa de
vialen SUS demas los demas
derechos « Logran SUS « 3Son beligerantes,
» Permiien que los objetivos sin humillan ¥
demas 58 detrimentos de los desprecian a los
aprovechen de otros demas
ellos « Se sienten bien « Son explosivas de
= No logran sus cONsigo mismos vy reaccian
objetivos tienen confianza imprevisible, hostil
e iracunda
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s Se sienten » Se muestran « Se meten en las

frustrados, sociables ¥ decisiones de los
infelices, heridos vy emocionalmente demas
ansiosos EXpresivos
» Se muestran » Deciden por si
inhibidas W mismos
retraidas

« Permiten que los
demas decidan por
ellos

Fuente: Estilos de comunicacion, tomado de: Comunicacion Asertiva, [Aguilar y Vargas, 2010)

Entonces la comunicacion tiende a ser uno de los factores de proteccion ante el
consumo de drogas en los nifios, si los estilos que utilizamos para comunicamos
cumplen con el objefivo de permitir la transferencia de informacién de forma
respetuosa y educada, a medida que la recepcion del mensaje se entiende y los
participantes se muestran empaticos, se sienten confiados de dar a conocer sus
sentimientos y emociones ya que no temen a respuestas inoporunas o denigrantes.
Sidentro del hogar se tiene una apertura y recepcién ante lo gue piensan y sienten los
ninos, estos Ultimos se mostraran mas seguros de si mismos y tendran la confianza
de compartir con los padres aquellassituaciones queles preocupan con el fin de recibir

consejo y orientacion.

Vendria a bien resaltar que tanto la comunicaciéon asertiva como un entomo familiar
adecuado, podrian ser dos factores de proteccion de vital importancia en las primeras
edades de los nifos. Al ser la familia el primer grupo social en donde se adquieren
habilidades y destrezas seria necesario que las medidas de prevencion ante el
consumo de sustancias psicoactivas se den en estos primeros escenarios del
aprendizaje para que la aplicacion de medidas preventivas sea familiarizada desde

casa en cercania de la familia.
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Prevencion ante el consumo de drogas

Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2008) la prevencion son todas
aquellas acciones que se llevan a cabo para prevenir la aparicion de alguna

enfermedad, también busca reducir los factores de riesgo para disminuir las
consecuencias y por su parte aumentar los factores de proteccion en el individu o,

Con lo anterior entendemos entonces que las drogas y por consiguiente las conductas
adictivas también se deben prevenir, para (Cafas, 2008) prevenir quiere decir aplicar
practicas educativas encaminadas a ayudar a los jovenes a descubrir el senfido de
vida y a través de ello construir una mejor sociedad. En otras palabras, prevenir es
ensenar a ninosy jovenes a ser personas productivas, mostrarles cuales son las
consecuencias del consumo de sustancias y comprobar cuales son los beneficios de

vivir una vida libre de drogas.

Luego de entender cual es el proposito de la prevencion, es importante mencionar

cuales son los objetivos que los procesos de prevencion conllevan. Para (CONALTID,

2015) los principales objetivos de |la prevencion son:

+ Retrasar la edad de inicio del consumo de drogas.

» Limitar el ndmero y tipo de sustancias consumidas.

» Evitar la fransicidén de consumo experimental u ocasional a consumo
habitual o dependiente.

= Disminuir las consecuencias negativas en las personas gue usan o
consumen drogas o gque fienen problemas de consumo habitual o
dependencia.

» Formar el juicio critico de las personas para que sean capaces de
mantener una relacion madura y responsable con las drogas.

» Fortalecer los factores protectores y disminuir los factores de riesgo
que incrementan las probabilidades de consumo de drogas.

» Modificar las condiciones del entomo sociocultural y proporcionar
altermativas de habitos de vida saludable. (P.56)
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Unode los puntos de partida para prevenirlas conductas adictivas es entenderel jPor
gue? ;Como? y ;Cuando? de las conductas adictivas. El objetivo es conocer el inicio
de estas y llegara comprender porque surge |la necesidad en el individuo de consumir
una sustancia psicoactiva, entender como surge una adiccion no es tarea sencilla,
viene a resaltar la necesidad de conocer al sujeto que consume sustancias

psicoactivas y determinar qué motivaciones tuvo para emprender su recorrido en el
mundo de las drogas.

Al respecto (Molina, 2013) refiere que a su vez tfambién se hace necesario ver la parte
humana de las personas con adicciones, basamos (nicamente en un modelo
farmacologico para medicar a la persona adicta solo se estaria dejando un vacio
grande en la parte existencial de los humanos. Proponer modelos de psicoterapia
vendrian a reconocer que los sujetos tienen un valorinigualable, ienen derechos y no
por ser personas que manifiestan una conducta adictiva, se debe olvidar que tienen
sentimientos, tienen razones o circunstancias que los llevaron al consumo de
sustancias.

Para la prevencion de adicciones en nifos y adolescentes el trabajo debe iniciaren el
hogar. (Nizama, 2015) tambien indica que para restablecer la familia natural y
recuperar el nido familiar se deben tomar en cuenta los siguientes objetivos:

« Transparentar y desarrollar vida familiar auténtica

» Restablecer la autondad de los padres en la vida familiar

« Priorizar la espintualidad sobre la materialidad en la convivencia familiar

« Cultivar los valores humanos en el individuo, en la familiay en los centros

educativos

» Deteccion precoz y tratamiento oporiuno de la disfuncion familiar
« Posicionar a |la familia como célula basica de la sociedad

* Involucramiento pleno de la familia en la recuperacion del adicto (P. 100).

Existen programas preventivos basados en el modelo de influencias sociales, este
modelo intenta explicar que es importante ensenar a ninos y adolescentes habilidades

sociales especificas, como lo es el rechazo al consumo de drogas y el conocimiento
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de si mismo para afrontar adversidades del entornoquelo motiven a realizar un primer
consumo. Refinendose alos programas preventivos adecuados, Becona (2007) senala
gue para evitar que las personas comiencen a consumirdrogas, se debe realizar una
evaluacion de los programas y revisar su adecuada implantacion, lo anierior permitiria
una mejor prevencion del consumo de drogas en ninos, adolescentes y jovenes.

Para este puntoes indispensable mencionarque se requiere la creacion de programas
de prevencion con un enfoque educativo, que promuevan en los padres de familia el
desarrollo de capacidades y que logren dentro de sus familias un alto grado de
comunicacion, establecimiento de normas y habitos de vida saludable.

Entema de prevencion la (Oficina de las Naciones Unidas contrala Droga y el Delito,
2004) afirma que no siempre se deben implementar acciones que aborden
directamente el tema de consumo de drogas, sino que también se deben trabajar en
factores asociados a este comportamiento de riesgo como lo es la autoestima,
reconocimiento de sentimientos, destrezas para la resolucidn de problemas,

autocuidado, relaciones familiares, el consumo de drogas de personas cercanas.

Los profesionales de la salud mental adquieren una responsabilidad enorme en cuanto
al tema de la prevencion de las conductas adictivas, mas alla del tratamiento, es de
caracter necesanotratar el problema lo antes posibley eso se logra con |a prevencion.
Es necesario conocer las razones por las cuales los jovenes y nifos deciden

involucrarse en el mundo de las drogas y de esta forma también es necesario abordar
la prevencion desde el hogar v en edades cada vez mas tempranas.
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3 capitulo 3, Marco metodolégico
3.1 Diseno de la investigacion

El estudio realizado es de corte cuantitativo, con alcance descriptivo, se utilizé un
muestreo intencional o de conveniencia que implico la adaptacion de unaescala
mexicana al contexto guatemalteco, utilizando un formato de cuestionaro
electronico, basado en la plataforma online de Google Docs. Los resultados se

obtuvieron con ayuda de estadistica descripliva, es decir graficas, frecuencias,
porcentajes y medidas de tendencia central.

La investigacion fue aplicada a una muestra seleccionada de escolares cursantes
del grado de sexto primaria de una escuela de la localidad de Villa Nueva, Las
caracleristicas de |la poblacién guatemalteca que se buscaron era gue fuemn
estudiantes en edad escolar, de género femenino y masculino que cursaran el
grado de sexto primaria, se selecciond a este grado en especifico ya que dada la
sifuacion de la virtualidad se requird que los paricipantes contaran con un
dispositivo electronico para contestar a los instrumentos y asi mismo tuvieran
comprension sobre los enunciados en cada uno de ellos.
3.2 Sujetos:

Sector educativo de la poblacion guatemalteca, con una muesira selectiva de
escolares cursantes del grado de sexto primaria de una escuela de la localidad de
Villa Nueva. Las caracteristicas de la poblacién guatemalteca que se buscaron era
que fueran estudiantes en edad escolar, de género femenino y masculino gue
cursaran el grado de sexto primaria. La muestra selectiva estuvo integrada por 32
alumnos de edades comprendidasde 11 a 14 afios de edad, cursantes del grado
de sexto primaria de la Escuela Oficial Rural Mixta "Lo de Ramirez" ubicadaen la

aldea Barcena, municipio de Villa Nueva.
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3.3 Instrumentos
3.3.1 Formato de adaptacion E.R.I.

Escalas para la evaluacion de las relaciones intrafamiliares (E.R.l)
Rivera, M. y Andrade, P. (2010)

Gracias por participar en este cuestionario, tus respuestas serviran para una
investigacion que busca resaltar la importancia de promover factores de proteccion
en el hogar, con la finalidad de prevenir las conductas adictivas en el futuro.

For lo tanto, me interesa conocer algunas areas de tu vida, relacionadas a la forma
en la que actia tu familia. Es importante que sepas que no existen respuestas

buenasomalas, solo aguellas que mejor se ajusten o describan como es tu dinamica

familiar.

La informacion que proporciones sera analizada con meétodos estadisticos v
unicamente con fines academicos, respefando el anonimato de tus respuestas; por

es0 no se te esta solicitando tu nombre, ni cualquier otra forma de identificacion.

Recuerda que tus respuestas seran confidenciales y no se les brindara informacion
a tus padres o a tu maestra por esta razon se te pide que seas lo mas honesto

posible.

Instrucciones: A confinuacion, se presentan una serie de frases que se refieren a
aspectos relacionados con tu familia. Debes seleccionar la casilla que mejor se
adecue a |la forma de actuar de tu familia basandose en la siguiente escala:

TA: TOTALMENTE DE ACUERDO

A: DE ACUERDO

N: NEUTRO (NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDQ)
D: EN DESACUERDO
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TD: TOTALMENTE EN DESACUERDO

Ejemplo: Los miembros de |la familia nos sentimos libres de decir lo que pensamos
¢ Con este enunciado t te encuentras?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

MNeutro

En desacuerdo
Totalmente en desacuerdo

Mota: Todas las preguntas deberan ser contestadas para que el sistema te permita
avanzar y concluir.

Gracias por tu colaboracion en este estudio

Fuente: Elaboracion propia. Instrucciones de instrumento adaptado (E.R.1).

Para el instrumento se utilizaron los 56 reactivos con los que cuenta la escala
originalmente, la adaptacion tuvo lugar unicamente en la forma de redactar los
enunciados de una forma sencilla v facil de comprender por parte de los estudiantes,
debe destacarse que, al ser un instrumento mexicano, no existen grandes diferencas

respecto al lenguaje de nuestro pais, sin embargo, fue necesario realizar la adaptacién
de alguna terminologia gue fuese diferente a los modismos del contexto nacional.

Se realizd una breve prueba piloto con dos sujetos a quienes se les leyd cada unode
los 56 reactivos de la escala y se destacaron aquellos términos gque necesitaron una
explicacion mas amplia para su comprension. Cabe mencionar que se conto con la

autorizacion de ambas autoras para la adaptacién y utilizacion de este instrumento.

Forma de aplicacion: La escala de relaciones intrafamiliares es un cuestionariode auto
aplicacidn, la modalidad es en papel y lapiz, sin embargo, dadas las circunstancias por
motivos de pandemia, el instrumento tuvo que servaciado en un formulario de Google

Docs. De esta manera el instrumento puede ser contestado en cualquier momento por
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parte de los estudiantes. A traves de la aplicacion WhatsApp y del grupo estudiantil se

hizo llegar el enlace de acceso. La unica via de comunicacion fue la maestra a cargo

del grado.

Forma de medicion: Esta escala mide tres subcategorias de la variable ENTORNO
FAMILIAR estas son conocidas por las autoras del instrumento como dimensiones, la
primera dimension que se mide es la union familiary se localiza en 11 reactivos del
instrumento. Al sumar los puntajes de esta dimensién nos encontramos con los
puntajes que van desde (ALTO, MEDIO-ALTO, MEDIO, MEDIO-BAJO v BAJO). La
segunda dimensién evaluada es la EXPRESION O COMUNICACION FAMILIAR, en
la escala se cuentan con 22 reactivos que miden esta subcategoria, nuevamente se
procede a sumar los puntos obtenidos y se clasificacomo los puntajes antes descritos.
Finalmente, la subcategoria de DIFICULTADES FAMILIARES, esta dimensian cuenta
con 23 reactivos que enumeran enunciados de las posibles dificultades familiares.

Forma de calificacion: Luego de que la persona haya contestado el fotal de los
reactivos, se seleccionan los reactivos que integran cada dimension. La clasificacion

esta descrita en la siguiente tabla:

Tabla 7.
Reactivos que integran cada dimension
Dimensiones Version larga
I . S6reactivos
Union familiar 5, 10, 15, 20, 25, 30, 35, 40, 45, 50, 55

Expresion o comunicacion familiar 1, 3,6, 11, 13, 16, 18, 21, 23, 26, 28, 31,
33, 36, 38, 41, 43, 46,48, 51, 53
Dificultades familiares 2,4,7,9,12,14,17,19, 22, 24, 27, 29, 32,
34, 37,39, 42, 44, 47,49, 52, 54, 56

Fuente: (Rivera y Andrade, 2010)

Se procede a sumar el total de los reactivos que integran la dimensién y se obtiene un
puntaje total de cada unade las dimensiones. Finalmente se identifica bajo gue rango
de punteos se encuentra el sujeto. La tabla para la interpretacion de los puntajes
obtenidos en el E.R.l. son los siguientes:
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Tabla 8.
Propuesta para interpretar los resultados obtenidos en el E.R.I.

ESCALAS ALTO MEDIO- MEDIO MEDIO- BAJO
ALTO BAJO

Expresion 110-94 93-77 76-56 55-39 38-22

Dificultades  115-98 97-80 79-59 58-41 40-23

Unign 55-47 46-38 37-29 28-20 19-11

Fuente: [Riveray Andrade, 2010. Adaptado por Morales y Diaz, 2008, Facultad de psicologia UMSNH

Confiabilidad y validez E.R.I.

El proposito de este instrumento es medir el ambiente familiary determinar si este tiene
niveles. Por tal motivo, Rivera-Heredia y Padilla-Barraza elaboraron estudios de corte
cuantitativo para analizar otras evaluaciones que tuvieran relacion con las relaciones
intrafamiliares v de esta manera realizar una adaptacion al contexto mexicano.

Las escalas para la evaluacion de las relaciones intrafamiliares tomo en consideracion
otros instrumentos como lo son |la escala de ambiente familiar del afio 1974 que
buscaba medir tres dimensiones: las relaciones interpersonales, el crecimiento
personal y el mantenimiento del sistema familiar. Asi mismo se verifico |la escala de
adaptacion y cohesion en donde se evalud la cohesion familiar, la toma de decisiones
y la adaptacion familia.

Los investigadores proporcionan tres modalidades de la escala de relaciones
intrafamiliares. Una versién larga con 56 reaclivos, una intermedia con 37 reactivos y

una versién breve con 12 reactivos. Cada una de ellas cuenta con tes dimensiones
que son |la union y apoyo, la expresion y las dificultades en la familiares-

Se realizaron tres instrumentos pilotos y se aplico a una muestra de 404 estudiantes,

mas adelante los analisis estadisticos fueron de confiabilidad item-total, con base al
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analisis factorial se observé la conformacion de 11 factores con valores superiores a
1, se dio una explicacion del 57% de |la varianza del instrumento.

3.3.2 Formato de adapfacion AUDIT

Test de identificacion de trastornos por consumo de alcohol AUDIT
Babor, T., Higgins-Biddle, J., Saunders, J. y Monteiro, M.

Debido a gue el uso del alcohol puede afectar tu salud e interferir con cieros
medicamentos y fratamientos, es importanie que respondas algunas pregunias

sobre el uso del alcohol.

La informacion que proporciones sera analizada con métodos estadisticos vy
unicamente con fines académicos, respetando el ancnimato de tus respuestas; por
es0 no se te esta solicitando tu nombre, ni cualguier otra forma de identificacién.

Recuerda que tus respuestas seran confidenciales y no se les brindara informacion

a tus padres o a tu maestra por esta razon se te pide que seas |o mas honesto

posible.

Instrucciones: Seleccionalacasillague mejor describa fu respuesta a cada pregunta.
Nota: Todas las preguntas deberan ser contestadas para que el sistema te permita

avanzar y concluir. Gracias por tu colaboracion en este estudio

Fuente: Elabaracion propia. Instrucciones de instrumento adaptado (AUDIT).

El test de idenfificacion de trastomos por consumo de alcohol AUDIT es un
cuestionario de auto aplicacion, la modalidad es en papel y lapiz, sin embargo, dadas
las circunstancias por motivos de pandemia, el instrumento tuvo que ser vaciado en
un formulariode Google Docs. De esta manera el instrumento puede ser contestado
en cualquier momento por parte de los estudiantes.

Para el instrumento se utilizaron los 10 enunciados con los que cuenta el cuestionano

originalmente, la adaptacion tuvo lugar unicamente en la forma de redactar los
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enunciados de una forma sencilla y facil de comprender por parte de |os estudiantes,
debe destacarse que al ser un instrumento de la OMS no cuenta con restriccion para
su uso, por fal razon no se requirid de la autorizacion de los autores para su
adaptacion.

Forma de medicion: El instrumento AUDIT consta de 10 preguntas que se clasifican
de la siguiente manera: Consumo de riesgo de alcohol, que se miden con las preguntas
(1, 2 y 3} que comrresponde a la frecuencia de consumo cantidad tipica y |a frecuencia
del consumo elevado. también se miden los sintomas de dependencia que son:
sintomas de dependencia 4 pérdida del control sobre el consumo, 5 aumento de la
relevancia del consumo y 6 consumo matutino. Finalmente, la dimension del consumo
penudicial de alcohol gue se miden en las preguntas 7 sentimiento de culpa tras el
consumo, 8 lagunas de memoria, 9 lesiones relacionadas con el alcohol y 10 otros se
preocupan por el consumo.

Forma de calificacion: Cada pregunta contiene sus respectivas respuestas con
determinado puntaje. Esios puntajes se suman y se obtiene un puntaje total del
instrumento. Finalmente, este puntaje se localiza en la siguiente fabla y se clasificala
zona o el nivel de riesgo en el que se encuentra la persona.

Tabla 9.
Zona de riesgo propuesta segun la puntuacién AUDIT
Nivel de Intervencion Puntuacion AUDIT
riesgo
Zona | Educacidn sobre el alcohol 0-7
Zona ll Consejo simple 8-15
Zona lll Consejo simple mas terapia 16-19
breve y monitorizacion
continuada
Zona IV Derivacion al especialista para 20-40
una evaluacion diagnostica y
tratamiento

Fuente: Babor, T., Higgins-Biddle, 1., Saunders, J. y Monteiro, M. Test de identificacion de trastornos
por consumo de alcohol AUDIT.
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Confiabilidad y validez AUDIT

El cuestionario tiene como objetivo identificar el consumo de riesgo y perjudicial de
alcohol. Conta Unicamente de 10 preguntas sobre consumo reciente, por dicha razén
es breve, rapido y flexible. Esta prueba ha sido validada en & paises y es el unico
disefiado para uso intermacional. La validez y la confiabilidad de esta prueba queda

demostrada con una medida de valores superiores a 0,80.

3.4 Procedimiento de investigacion

Tabla 10.

Fases, actividades y temporalidad de la investigacion

Fase

Actividad Temporalidad

Idea de investigacion

L

Lecturas sobre las dreas de  Julio 2,020

interés
« Revision de literatura sobre
prevencion
Planteamiento del + Seleccidn del tema Agosto 2,020
problema » Planteamiento del problema
Desarrollo del estado « Revision documental de Septiembre 2,020

del arte

Establecimiento de
objetivos

diversas fuentes

Busqueda especializada de
informacion

Lectura de articulos
cientificos

Desarrollo de la perspectiva
tedrica

Eleccion de vanables
Redaccidn de objetivo Septiembre 2,020
general y objetivos
especificos

Alcance del estudio

Consulta con posibles Febrero 2.021
poblaciones

Diseno de la
investigacion

Conocimiento de las rutas  Marzo y abril 2.021
de investigacidn
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Eleccion de la ruta de
investigacion

Elaboracion de
instrumentos y
seleccion de la
muestra

Busqueda de instrumentos  Mayo 2.021
que midieran las variables

elegidas

Gestion para obtener

permisos para la ufilizacion

de instrumentos

internacionales

Solicitud al establecimiento

educativo para acceder a la

muestra

Recoleccion de datos

Adaptacion de los Mayo 2,021
instrumentos al contexto
guatemalteco

Vaciado de instrumentos en
formato On-line
Acercamiento con directora
del establecimiento’
Contacto con maestras a
cargo de los grados
Elaboracion y lectura del
consenfimiento informado
Difusion de los instrumentos
por medios electrénicos
Recepcidn de respuestas
de los instrumentos

electronicos
Elaboracion de Elaboracion detablasde  Junio 2.021
capitulo resultados codificacion
de investigacion Elaboracion de graficas por

variables

Elaboracion del analisis

estadistico

Descripcion de la discusién

de resultados
Elaboracion de Correcciones segun la Junio 2,021
trabajo de nueva guia para trabajo de
graduacion graduacion

a1
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» Revision de la
fundamentacion tedrica
« Elaboracién y entrega
Fuente: Planificacidn de investigacion. Elaboracion propia

3.5 Diseno y metodologia del analisis de la informacion

Estudio de core cuantitativo, descriptivo, con un muestreo intencional o de
conveniencia. Los resultados se obtuvieron con ayuda de estadistica descriptiva, es
decir graficas, frecuencias, porcentajes y medidas de tendencia central.

La investigacion fue aplicada a una muestra seleccionada de escolares cursantes del
grado de sexto pnmarna de unaescuelade la localidad de Villa Nueva, el periodo de
tiempo no excedio los 6 meses. Las caracteristicas de la poblacion guatemalteca que
se buscaron era que fueran estudiantes en edad escolar, de género femenino y
masculino que cursaran el grado de sexto primaria, se selecciond a este grado en
especifico ya que dada la situacion de la virtualidad se requirio que los participantes

contaran con un dispositivo electronico para contestar a los instrumentos y asi mismo
tuvieran comprension sobre los enunciados en cada uno de ellos.
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4 capitulo 4, Resultados del trabajo de campo

Cuadro de resumen

Tabla 11.
Datos numéricos que la investigacion aporta

MUESTRA: 32 Estudiantes

CATEGORIA VARIABLE INDICADORES DATOS NUMERICOS
POR VARIABLE
Datos Género FemeninoMascu F= 68.8% (22)
sociodemografic lino M= 31.3% (10)
os Edad Anos cumplidos  Promedio = 12.31
Maximo = 14
Minimo = 11

Grado/Seccion Grado escolar en  Sexto grado Primaria N: 32

cCurso Seccion A =31.3% (10)
Seccidn C= 68.5% (22)
Union familiar Nivel de union BAJO, MEDIO- 59.4% (19 alumnos expresan
familiar BAJO, MEDIO, gque su nivel de unién familiar
MEDIO-ALTO Y esALTO)
ALTO
Comunicacion Nivel de BAJO, MEDIO- 50.0% (16 de los alumnos
familiar comunicacion BAJO, MEDIO, expresan que su nivel de
familiar MEDIO-ALTO ¥ comunicacidn familiar es
ALTO ALTQO)
Dificultades Nivel de BAJO, MEDIO- 438% (14 de los estudiantes
familiares dificultades BAJO, MEDIO, expresan que su nivel de
familiares MEDIO-ALTO Y dificultades familiares es
ALTO MEDIO-BAJO). 40.6% (13 de

los estudiantes expresan que
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Consumo
alcohol

de Zonas

de Consumo de

resgo segun riesgo de alcohol

escalas
AUDIT

test

(pregunta1,2 vy 3)

Sintomas de
dependencia
(pregunta 4, 5 vy
B}

su

nivel de dificultades

familiares es MEDIO)

938% (30 de |los
estudianies comentan que
no realizan ningun
consumo de alcohol)
938% (30 de |los
estudianies comentan no
consumen ninguna bebida
alcohdlica al dia)

93.8% (30 de los de los
estudiantes dijeron que
MUMNCA consumen 6 o
mas bebidasalcohdlicas al
dia)

se preguntdc a los
estudianfes con  que
frecuenciaen el aliimo ano
no pudo dejar de beber
una vez que habia
empezado y (93.8%), es
decir 30 de  ellos
respondieron NUNCA

Se preguntd a los
esiudiantes con  qué
frecuenciaen el ultimo ano
noha sido capaz de hacer
lo que se esperaria
normalmente de usted
porque habia bebido v
(90.6%) es decir 29 de
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Consumo
perudicial  de
alcohol (pregunta
7.8,9y10)

Nivel de riesgo
segun AUDIT

45

ellos respondiemn
NUNCA

906% (29 de |los
estudiantes NUNCA ha
necesitado beber por la
mafana para recuperarse
despues haber bebido
mucho la noche anterior)
93.8% (30 de los
esludianies comenta que
MUMCA se ha sentido
culpable o arrepentido
después de haber bebido)
90.6% (29 de los
estudiantes dice que
NUNCA haolvidado lo que
ocurrio la noche anterior
debido al alcohol)

87.5% (28 de los
estudianties comenta que
NO ha resultado lesionado
a consecuencia de su
CONSUMo)

93.8% (30 de los
estudiantes responde NO
a la pregunta sobre si
algun familiar o amigo ha
estado preocupado por su
consumo de alcohol)
938% (30 de |los
estudiantes se encuentran
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en la zona | sobre
educacion sobre el
alcohol)

« 6.3% (2 de los estudiantes
se encuentran en la zona
IV sobre derivacion al
especialista)

Fuente: Datos de |a investigacion realizada. Elaboracion propia

4.1 Descripcién de instrumentos

Se realizd la aplicacion de dos escalas de auto aplicacion a una muestra de 32
estudiantes cursantes del grado de sexto primaria de la Escuela Oficial Rural Mixta “Lo
de Ramirez". El primero lleva por nombre escala para la evaluacion de las relaciones
intrafamiliares (E.R.L) el cual permite medir el entormo familiar en tres dimensiones:
Unién familiar, comunicacion familiary conflicto familiar. Por otra parte, el segundo
instrumento que se utilizé fue el cuestionario de identificacion de los trastomos debido

al consumo de alcohol (AUDIT) cuyo propésito es la evaluacién breve para la
identificacion del consumo excesivo de alcohol.

El primer instrumento cuenta con 56 preguntas que posteriormente se reagrupan en
tres dimensiones. Para la dimensién de unidn familiar se desglosan 11 reactivos; otra
dimension es la de comunicacion familiarla cual consta de 22 reactivos y finalmente
la dimension de conflictos familiares con un total de 23 reactivos. Cada uno de los
reactivos se agrupan segun su dimension y se suman los puntajes para asi obtener la
clasificacion de los rangos que apuntan a los niveles que van desde bajo, medio bajo,
medio, medio algo y alto.

Para determinar si las respuestas fueron brindadas efectivamente por los estudiantes
incluidos en |la muestra, se incluyé en uno de los instrumentos los cuestionamientos

gue comesponden a los datos demograficos de los paricipantes, con ello se puede

concluir que la muestra presenta las siguienies caracteristicas demograficas:
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Grafica 1
Sexo de la muestra
N:32

Sexo

Masculino
10; 31%

s Masoulino = Femenino

Fuente; Datos de la investigacidn realizada. Elaboracién propia

En la grafica anterior se puede observar la frecuencia de personas segun el sexo; 22
alumnos, es decir (68.8%) son de sexo femenino, mientrasel (31.3%) o 10 estudiantes

son de sexo masculino. Notamos agui que en esta investigacion se contd con mas
participacion de alumnas que de alumnos.

Grafica 2.
Edad de la muestra
N:32
Edad
25
20
15
m -
o
11 afies 17 aiins 13 afios mds de 14 afios

Fuente: Datos de |a investigacion realizada. Elaboracion propia
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Con respecto a la edad, notamos en esta grafica que la edad predominantie es de 12
anos ya que 22 (68.8%) de los participanies mencionaron tener dicha edad.
Seguidamente con la edad de 13 afnos se identificaron 7 (21.9%) participantes. A su
vez notamos que tan solo el (6.3%) 2 estudiantes tienen 14 afos o mas mientras que
unicamente 1 alumno (3.1%) cuenta con 11 afos.

El valor maximo de edad es de 14 anos y el valor minimo de edad es de 11 anos. Por

otra parte, el promedio de edad es de 12.31. La estadistica descriptiva nos arroja los
siguientes resultados:

Tabla 12.
Estadistica descriptiva
N:32

Estadistica descrpliva

Media 123125
Emor tipico 0.11392467
Mediana 12
Moda 12
Desviacidn estandar 064445526
Varianza de la muestra 0.41532258
Cunosis 1.44385411
Cosficienta de asimeatria 1. 1508683
Rango 3
Minimo 11
Maximo 14
Suma 394
Cuenta 32

Fuente: Datos de la investigacion realizada. Elaboracion propia

4.2. Analisis cuantitativo de variables (E.R.l)

4.2.1 Union familiar

La muestra estuvo comprendida por 32 estudiantes cursantes del grado de sexio
primaria; 19 estudiantes (59.4%) cuentan con un nivel de union familiar ALTO dado

gue sus respuestas puntearon entre el rango de 47-55 puntos en la escala para la
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evaluacion de las relaciones intrafamiliares. Por otra parte (31.3%) es decir 10 de los
estudiantes cuentan con un nivel MEDIO-ALTO dado que sus respuestas se
mantuvieron en un rango de 38-46 puntos en la escala.

Los alumnos mencionan que en su familia acostumbran a realizar cosas juntos y que
son unafamilia carifosa. En su mayoria los estudiantes dijeron que en su familia si
existe union familiar. Los alumnos mencionan que se encuentran totaimente de

acuerdo con gque su familia acostumbra a hacer actividades en conjunto.
Los resultados se muestran a continuacion.

Grafica 3.
Resultados dimension union familiar
N:32

UNION FAMILIAR

20

19
18
16
14
12 10
m I

11-15BAJD 20-28 MEDID-  29-37 MEDIO 3845 MEDHO- 47-55 ALTO
BAID ALTL

L P s OF OO

Fuente: Datos de la investigacion realizada. Elaboracion propia

La union familiar es definida como |la tendencia que tiene una familia para realizar
actividades en conjunto, ademas la unién familiar implica la convivencia entre los
miembros y el apoyo mutuo. Para la dimensién de apoyo familiar se menciona si los
miembros de la familia realmente se apoyan y si se ayudan entre si en momentos

dificiles.
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Una investigacion realizada en Colombia por (Lastre, 2017) tuvo como objetivo
establecer |la relacion entre el apoyo familiar y el rendimiento acadéemico. Utilizo dos
instrumentos para la recoleccion de datos, el primero fue una encuesia
sociodemografica aplicada a cada una de las familias. El sequndo instrumento fue una
encuesta llamada “acompafiamiento de padres” cuya elaboracion la realizd el propio
autor.

En cuanto a los resultados, se encontro que los estudiantes con un rendimiento
académico alto poseen un mayor acercamiento y acompanamiento con sus padres,
estos les ayudan en las tareas y los examenes y les dedican tiempo de supervision
academica. Con estos resultados se permite afirmar que el enforno familiares un eje
fundamental en la vida de los alumnos; tener las condiciones necesanasy dar a los
hijos una estructura familiar hace que se favorezca el clima familiar y posibilita un

equilibrio social, fisico y académico.

Estos resultados guardan relacion con lo que se propone en la presente investigacion
respecto al entorno familiar como factor de proteccién ante en consumo de drogas.
Muchos estudios se inclinan amencionarquela funcionalidad familiares determinante
para predecir las distintas problematicas sociales en los escolares; el estudio
mencionado anteriormente se arienta al rendimiento académico, sin embargo, también

se puede evidenciar relacion con la problematica del consumo de drogas.

4.2.2 Comunicacion familiar

En esta dimension se puede observar que (50.0%) es decir 16 de los estudiantes
cuentan con un nivel ALTO de comunicacion familiar, ellos mencionan que estan
totalmente de acuerdo en que su familia iene habilidades de escuchay que a los
miembros de la familia se les permite expresar abiertamente sus puntos de vista y sus
emociones, Parte de la comunicacion familiaren un nivel alto también especifica que
los problemas en la familiase hablan entre si y se busca una posible solucién. Porotra
parte (31.1%) o 10 de los estudiantes expresaron un nivel MEDIO-ALTO de
comunicacion familiardadoque las puntuaciones de estos alumnos se mantuvieron en

un rango de 38 a 46 puntos.
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Grafica 4
Resultados dimension comunicacion familiar
N:32

COMUNICACION FAMILIAR

1h
14

1

16
10
1n
B
. |

22388410 30-55 MEDIO-  S56-T6 MEDIO  77-93 MEDIC-  94-110 ALTO
BAID ALTO

O KM B M

Fuente: Datos de la investigacion realizada. Elaboracién propia

(Uribe, 2006) menciona gue la comunicacion familiar es definida como un proceso por
el que los integrantes de una familia construyen y comparten entre si una serie de
significados que les permiten interactuar y comportarse en su vida cotidiana

La comunicacion es de suma importancia en el ambito familiar ya que es de esta en
donde se establecen contacto con los demas miembros de la familia, es gracias a la
comunicacion que se transmiten pensamientos, sentimientos y emociones. Por esfa
razon cada uno de los miembros de lafamilia desea ser escuchado y por consiguiente
escuchar a los demas para asi tener empatia.

Para (Estevez, Jiménez y Musitu, 2007) La comunicacion familiar es la existencia de
libre intercambio de opiniones en un ambiente de comprension y satisfaccion, y la
evitacidn de una comunicacion excesivamenite critica y negativa.

La buena comunicacion familiar es la clave para que el funcionamiento familiar sea
optimo y que |las relaciones sean buenas. Cuando entre padres e hijos se comunican
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de unamanera adecuada, todos los miembros desarrollan autoconfianza y seguridad

para senlirse libres de ser autéenticos.

Un estudio realizado en Ecuador tuvo como objetivo conocer como influye la
comunicacién familiar y asertividad de los estudiantes de un centro educativo. Este
estudio utilizo la escala de comunicacion padres- adolescentes (PACS; Parent-
adolescent communication scale). Este instrumento se compone de 20 items que
evallan tres dimensiones de comunicacion. La dimension de comunicacion abierta,
comunicacion ofensivay comunicacion evitativa. Finalmente, en este estudio concluye
que la comunicacion familiar si se relaciona con la asertividad de los adolescentesy
gue esta variable es el pilar fundamental para que el ser humano actde de una mejor

manera de forma individual y colectiva. (Tuston, 2016)

A partir de los hallazgos encontrados se puede establecer que la comunicacién es un
factor que ejerce influencia para un éptimo funcionamiento familiar. Si no existe la
presenciade un nivel alto de comunicacion, los miembros de la familia se sienten poco
entendidos y manifiestan problemas para tomar decisiones en conjunto, Un nivel alto

comunicacion familiar tambieén especifica sentirse escuchado y escuchar activamente
con el proposito de expresar con facilidad opiniones e ideas.

4.2.3 Conflicto familiar

En esta dimension se muestra que (43.8%) 14 alumnos expresan que el nivel de
conflicto en su familia es MEDIO-BAJO dado que los puntajes oscilan en un rango de
41- 48 puntos en la escala. Tan solo 8 estudiantes mencionan que en su familia no
hacen las cosas juntos y a la vez se averglienzan de mostrar sus emociones con la
familia. Por otra parte, (40.6%) 13 de los alumnos apuntan un nivel MEDIO en
dificultades familiares, 13 de los estudiantes dijeron gue estaban en desacuerdo
cuando se les prequnto si en su familia nadie se preocupada por los sentimientos de
los demas.
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Grafica 5.
Resultados dimension dificultades famiiares
N:32
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Fuente: Datos de la investigacion realizada. Elaboracion propia

Anteriormente comprendimos que la familia es el grupo primario de relaciones
interpersonales pero este grupo también cuenta con distintos objetivos. La familiadebe
respetar reglas y normas producto de conversaciones. En la familia se deben crear
habitos de autocontrol y reconocimiento de roles, normas y autoridad. También se
debe tener en cuenta que la comunicacion es la principal herramienta de prevencion y
manejo o solucion de conflictos. Con esto entendemos que, dada la complejidad de

este sistema social, tambien se manifiestan conflictos a nivel familiar.

Los conflictos familiares son definidos como aquellas situaciones que se dan gue
generan inconformidad por parte de alguno de los miembros y esto hace que el
ambiente en la familia se vea modificado y genere malestar e incomodidad. Los
conflictos familiares surgen cuando algan miembro de |a familia no se siente comodo
de expresar sus ideas o sentimientos. Se ve avergonzado de dar a conocer sus ideas
ya que siente que existe discrepancia entre las decisiones u opiniones.

La situacion familiar conflictiva es un factor determinante de la actitud de los padres
frente a los hijos. Las familias que tienen crisis conflictivas aumentan la gravedad de
conflictos internos. A su vez |la conflictividad familiar tambien es determinante para

desarrollar ciertos rasgos de personalidad como |la agresividad y la carencia de
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autocontrol. Muchas actitudes son imitadas por parte de los hijos y esto hace que tras
la presencia de un miembro con una conducta adictiva actie como modelo
inadecuado. Para (Gomez y Garzon, 2014) "El nifo que vive vy se desarrolla en un
clima hostil y violento, tendra que ser violento para adaptarse y superar esta condicion.
O sea, una educacion dura provoca un comportamiento agresivo.” (p. 42).

Uno de los estudios que confirma que el ambiente familiar conflictivo se relaciona con
el consumo de drogas es el realizado por (Cid-Monckton & Pedrao, 2010) tuvo como
objetivo verificar los factores familiares protectores y de riesgo relacionados al
consumo de drogas en adolescentes. Dicho estudio realizo una investigacion
cuantitativa transversal con 400 alumnos adolescentes. Para la recoleccion de
informacion tomaron el cuestionario ; Como es tu familia? Que evalia ocho factores
gue evaluan la adaptabilidad y vulnerabilidad familiarcomo lo es el tipo de relaciones,
el topo de afrontamiento de los problemas, fuentes de apoyo de los adolescentes entre
otras dimensiones.,

Los resultados de este estudio guardan relacion con los resultados obtenidos en la
presente investigacion ya que se evidencia que las variables del ambito familiar se
relacionan estrechamente con el consumo de drogas si existe la presencia de un
miembro de |la familiaque consumo. Asi mismo se comenta quelas variables familiares

pueden ser predictores significativos del consumo de drogas.

Ademas otra investigacidn que se llevé a cabo por (Ramirez y Ureta, 2019)) que lleva
por nombre escuela como factor protector o de riesgo del consumo de sustancias
agrupoa maestros en dos grupos focales en donde preguntola opinidn delos maestros
respecto a los padres como agentes predisponenies del consumo y estos dijeron
efectivamente que |los padres de familia y el entorno familiar conflictivo son un factor
de riesgo para los nifosque precipita el consumode algunasustancia, estos maestros
percibieron una pobre comunicacion y la falta de limites en el hogar lo cual favorece

de forma negativa el desarrollo de una conducta adictiva.

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

4.2 4 analisis cuantitativo de variables (AUDIT)

Grafica 6.
Resultados nivel de riesgo segan AUDIT
N:32
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Fuente: Datos de la investigacion realizada. Elaboracion propia

Nuevamente para este instrumento se contd con la participacion de 32 estudiantes
cursanies del grado de sexto primaria. En este test se evidencid que la mayoria de los
estudianties no manifiesta trastom o por abuso de alcohol. (93.8%) de los cuales 29 de
los alumnos puntearon 0 en las 10 interrogantes del Audity tan solo 1 alumno obtuvo
puntaje de 5, sin embargo, continua situandose en la zona | del test que solo hace

recomendacion de una educacion sobre el alcohol.

For otra parte, tan solo el (6.3%) de los alumnos, es decir 2 de ellos obtuvieron 21
puntos, lo cual los ubica en la zona IV que recomienda la derivacién al especialista. En
las pregquntas 1, 2 y 3 del Auditse evalua el consumo de riesgo de alcohol y respecto
a eslas preguntas en un orden consecutivo se encuentra que solo 1 alumno responde
que consume alcohol una o menos veces al mes, otro de los alumnos comenta que
consume de dos a cuatro veces a la semana. Respecto a la pregunta 2, el 6.3% 0 2
de los alumnos refiere que consume de 7 a 9 bebidas que contienen alcohol en un dia

de consumo.
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Tabla 13.

Resultados de la muestra respecto al consumo de alcohol

Preguntas AUDIT

Frecuencia del consumo

Cantidad de
consumiciones al dia

Frecuencia de consumo

en un mismo dia

Frecuencia de la
incapacidad para parar
de beber

Frecuencia de la falta de
acciones por la ausencia

de sobriedad

Frecuencia de la

necesidad de beber en

ayunas
Frecuencia de la
presencia de

N:32

RESULTADOS

1 persona respondid una o menos veces al mes
{3.1%)

1 persona respondid de 2 a 4 veces a la semana.
{3.1%)

30 personas respondieron nunca (33.8%)

2 personas respondieron de 7 a 9 bebidas
alcoholicas en un dia (6.3%)

30 personas respondieron ninguna. (93.8%)

1 persona respondié menos de una vez al mes
{3.1%)

1 persona respondid mensualmente (3.1%)

30 personas respondieron nunca (93.8%)

2 personas respondieron menos de una vez al mes
(6.3%)

30 personas respondieron nunca (93.8%)

2 personas responden mensualmente {6.3%)

1 persona responde menos de una vez al mes
{3.1%)

29 responden nunca (90.6%)

2 personas respondieron mensualmente (6.3%)

1 persona respondié menos de una vez al mes
{3.1%)

29 personas respondieron nunca (90.6%)

2 personas respondieron semanalmente (6.3%)

30 personas respondieron nunca (93.8%)
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remordimientos por
beber
Frecuencia de la 1 persona respondio semanalmente (3.1%)
dificultad para recordar 1 persona respondio adiario (3.1%)
lo que sucedio unanoche 1 persona respondié menos de una vez al mes
antes {3.1%)

29 respondieron nunca (90.6%)
Ha resultado herida 3 respondieron si, perono en el dltimo ano (9.4%)
alguna persona a causa 1 persona respondio sien el ultimo afio (3.1%)

de la bebida 28 personas respondieron no (87.5%)
Han manifestado 2 personas dijeron si pero noen el Gltimo afo (6.3%)
preocupacion otras 30 personas respondieron no (93.8%)

personas por su forma de

beber

Zona de ubicacion segan 2 personas se ubican en la zona IV que implica
Audit derivacion a un especialista (6.3%)

Fuente: Datos de la investigacion realizada. Elaboracidn propia

4.3 Discusion de resultados

De los datos anteriores se deduce que efectivamente los niveles altos en |las relaciones
intrafamiliares actuan comao factor de proteccion del consumo de drogas. La tendencia
mayoritaria de alumnos afirma que cuentan con un nivel alto de comunicacion y union
familiar. Asi mismo en cuanto a la dimension de conflictos familiares los niveles medio
bajos indican que existe poca presencia de dificultades en el ambito familiar de estos
escolares. Asi mismo al notar que existe poca presencia en los resultados de alumnos
con trastomo por abuso de alcohol y este puede ser un indicador que supone que a

mayor funcionamiento familiar, menos presencia de conductas adictivas existe en

ninos en edad escolar.

El entormo familiar es el ambiente y el conjunto de relaciones que se dan en el interior
de la familiar. La familia es definida como un grupo de personas que conviven ya sea

por circunstancias legales, afectivas y por vinculos consanguineos. Este grupo social
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funciona como nucleo protector de los hijos ya que es en la familia en donde se
adquieren roles, papeles y aprendizajes que serviran como factores de proteccion o
de riesgo que lleven a los mas pequefos a manifestar conductas adictivas. Para
(Valdivia, 2008) (como se citd en la ONU, 1987) define “La familia debe ser definida
como el conjunto de personas que conforman un hogar privado. Puede estar
conformado por una pareja con uno o mas hijos” p.16).

Dada la importancia de |a familia, también se reconoce que esta puede ser un agente
que debilite o fortalezca conductas perjudiciales en jovenes, en el hogar es el primer
escenario en donde se realiza una basqueda del sentido y una construccion del
proyecto de vida para cualquier persona, por desventaja algunas familias manifiestan
una falta de interés por los hijos y estos ultimos tienden a incorporarse a grupos
sociales gque no proporcionan un desarrollo integral sano, gue como consecuencia

conlleva a que jovenes y ninos manifiesten conductas inadecuadas

Existe ofros instrumentos gue evalian en entomo familiar v como este esta
funcionando. El Parental Child Relationship Inventory de Gerard (CFRI) es un
inventario que logra medir las variables de autonomia, responsividad matema,
comunicacion y disciplina en el hogar. Su objetivo es recabar informacion sobre las
actitudes y practicas de los padres de familia respecto a la crianza de los hijos. Dicho
instrumento se tomo base para |la evaluacion del entormno familiar, sin embargo, para
efecto de este estudio el objetivo era evaluar la percepcion de los hijos desde esta

varable.

Otro estudio que se llevd a cabo en la universidad de Sevilla demostrd la importancia
de los lazos familiares para el aprendizaje de habilidades sociales, este estado evalud
a 142 diadas de padres adultos e hijos adolescentes con el inventario IHS-Del-Prette
(2006) v se puso en evidencia la transmision de intergeneracionalidad de las
habilidades sociales y se concluyd que es importante la promocion de habilidades
sociales en |la familia para |la salud mental. (Braz, Comodo, Del-Pretie, y Del-R-Preite,
2013)

Otro estudio llamado terapia sistémica familiar y su eficacia como herramienta en el
abordaje de los trastornos por uso de sustancias realizado por (Ramirez v Ureta, 2019)
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la familia tiene un rol fundamental en el tratamiento y rehabilitacién de las personas
con consumo de alcohol. En un inicio se establece que las relaciones disfuncionales y
patologicas en las familias pueden fraer como consecuencia el abuso de alcohol por
parte de los miembros, sin embargo, el involucramiento de la familia también favorece
el cumplimiento de los objetivos terapéuticos para la rehabilitacion y el tratamiento de
estas personas con problema de consumo de alcohol. Lo anterior coincide con los
resultados de esta investigacion puesto que se pone en manifiesto que la familia tiene

un rol crucial tanto como factor de riesgo como factor de proteccién para el consumo
de alcohol.

Ademas, ofra investigacion que se llevo a cabo por (Ramirez y Ureta, 2019) que lleva
por nombre escuela como factor protector o de riesgo del consumo de sustancias
concluyo que el entorno familiar conflictivo es un factor de riesgo para los nifios que
precipita el consumo de alguna sustancia, los participantes percibieron una pobre
comunicacion y la falta de limites en el hogar lo cual favorece de forma negativa el
desarrollo de una conducta adictiva. Dichos resultados guardan relacion con esta
invesfigacidn puesto se identifica que el entorno familiar cumple un rol crucial tanto
para prevenir o precipitar un consumo problematico de alcohol por parte de los
escolares

Finalmente, una de las conclusiones alas que llega Sagastume vy Ureta (2019) es que
“la familia juega un papel importante como estrategia de prevencion, ya sea bajo una
ensefanzade experiencias de los padres o de unaorientacion sin prejuicios, en donde
se pueda esclarecer lo perjudicial del uso y abuso de sustancias psicoactivas” (p. 64).
Con respecto a este estudio también se da importancia a la familia como ente
favorecedor de conocimiento respecto al consumode drogas y la posterior decision de
su consumo © no consumo. Puesto de esta forma queda en evidencia que la familia
puedeser un agente que debilite o fortalezca el desamollo de unaconducta adictivaen
los miembros mas vulnerables de la familia que en este caso son los nifos en edad
escolar.

59

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

5 capitulo 5, conclusiones y recomendaciones.

5.1. Conclusiones:

1. El objetivo general de |la investigacidn implicaba analizar las condiciones del
entormo familiar como un espacio formativo y generador de factores de
proteccion ante el consumo de drogas en escolares que cursan el grado de
sexto primaria. El estudio permitié conocer las condiciones de las familias
de los escolares e identificar el nivel de comunicacion, union y conflicto
familiar que existe en las familias de los escolares, asi mismo con el estudio
se pudo identificar los factores de proteccion que imperan en los nucleos

familiares y que favorecen la prevencion ante el consumo de alcohol.

2. Lainvestigacion determinoque existe poca presenciade trastormno por abuso
de alcohol en esta poblacion, se evidencio quela mayoria de los estudiantes
se sitlan en la zona | que implica el nivel mas bajo de riesgo respecto al test
Audit que solo hace recomendacion de una educacion sobre el alcohol. El
93.8% de escolares pertenecientes a la muestra manifestaron no realizar
ningun tipo de consumo de bebidas alcohodlicas.

3. Deacuerdocon losresultados obtenidos en la investigacion, mas de la mitad
de la poblacién manifestd tener un nivel alto de union familiar. Mas del 59%
de ellos expresaron que dentro de su nucleo familiar se pueden realizar
actividades en conjuntogue se disfrutan. Ademas, se manifiestan conductas
de compania y colaboracion entre los miembros lo cual permite a los

escolares sentirse comodos y apoyados por parte de los demas miembros.
4. De los resultados obienidos en la investigacion se puede constatar que el

50% de |la muestra tienen un nivel alto de comunicacion familiarlo cual les

permite expresar abierfamente fanto las ideas, pensamientos, opiniones y
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sentimientos lo cual los hace sentirse comprendidos v tomados en cuenta

para la resolucion de conflictos.

Los datos que se obtienen de esta investigacion parmiten demostrar que el
entorno familiar que provee de factores de proteccion en los escolares
funciona también como un medio de prevencion ante el consumo de alcohol
puesto que, al encontrarse en un entorno familiaren donde se permite a los
nifios expresarse y comunicar sus ideas o sentimientos favorece la alianza
entre los miembros que por consiguiente permite los problemas se dialoguen

y posteriormente se resuelvan en conjunto.

. Con los insumos que aporta este estudio se puede orientar los esfuerzos
preventivos del consumo de alcohol hacia la prevencion desde el hogar o el
nucleo familiar. Los resultados sugieren que un entorno familiar optimo que
cuente con niveles altos en las relaciones intrafamiliares actian como facior

de proteccion ante el consumo de drogas.

Los factores de proteccion pueden ser sociales, individuales y familiares, sin
embargo, estos (ltimos se encuentran estrechamente relacionados con la
decision futura de realizar un consumo, por esta razon es importante
intervenirde forma temprana en los entomos familiares para que estos doten
a los mas pequenos de estrategias para la comunicacion y resolucién de

problemas.

La prevencion ante el consumo de sustancias psicoactivas es una de las
primeras medidas para evitar que mas nifnos y adolescentes se involucnen
en la problematica de las adicciones. Una de las metas imporlantes para la

prevencion es mantener un equilibrio tanto en los factores de riesgo y de
proteccidn.

. Como factor de profeccion de parte de los padres de familia, se identifica el

aumentoen la preocupacion porgue sus hijos comiencen aconsumirdrogas,
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Ademas, se destacan otros elementos como apoyo hacia sus hijos y
mejoramiento en la comunicacion. Un fuerte vinculo entre padres e hijos

puede tener impacto en la reduccidn de riesgos ante el consumo.

3.2. Recomendaciones:

1. Implementar un proyecio de prevencion integral a escolares que cuenfe con
un enfoque psicoeducativo que favorezca el desamollo de entornos
familiares que doten de factores de proteccion a escolares con el fin de
brindar educacion sobre el alcohol y también adquirir estrategias para
mejorar el ambiente familiar en dimensionescomo la comunicacion, la unién
v reduccién de conflictos familiares.

2. Trabajar en conjunto con padres de familia para abordar el tema de
prevencion de conductas adictivas en edades tempranas. Priorizar en
actividades que doten de esftrategias para desarrollar habilidades sociales
en los nifios y para potenciar la comunicacion asertiva en el hogar con la
finalidad de crear un mejor vinculo familiar.

3. Fortalecer el conocimiento de las familias sobre el impacto que tiene el
consumo de alcohol a edades tempranas vy a su vez, dar a conocer los
efectos a corto y largo plazo que puede tener el consumo de alcohol, asi
como las consecuencias a nivel social, familiare individual, pero también las
consecuencias en el amhbito laboral y académico.

4. Identificar perfiles de escolares que se encuentren en un nivel alto de
vulnerabilidad respecto a consumo de alcohol. Luego ofrecerles un
iratamiento integral que aborde intervenciones médicas, nutricionales y
vocacionales, asi como intervenciones terapéuticas que mejoren el estado

de salud mental de los escolares.
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5. Solicitar a la Secretaria Ejecutiva de |la Comision Contra las Adiccionesy el
Trafico llicito de Drogas |la colaboracion de profesionales de las conductas
adictivas para mejorar los esfuerzostanto para la prevencion y el tratamiento
de las conductas adictivas con el fin de alcanzar objefivos que vayan mas
alla de rehabilitar y reinsertar a la poblacién con un consumo problematico
sino que también se trabaje con personas que adn no manifiestan este
consumo pero se encuentran en una situacion vulnerable para hacero en &
futuro.

6. Ante la importancia de ejecutar procesos de prevencién de consumo de
drogas, es necesario fortalecer los programas mis primeros pasos vy
FPROPENI dirigido por la SECCATID, ambos programas buscan desarrollar
habilidades y destrezas en nifos y nifas en edad escolar y brindar
conocimientos basicos sobre la importancia de prevenir el consumo de
drogas, sin embargo, se debe aumentar los esfuerzos para ensanchar el
acercamiento a esfe tipo de poblacién solicitando a las autoridades
escolares y municipales la distribucion de estos matenales asi como la

implementacion de dichos programas en las escuelas de la comunidad.
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6. Propuesta de intervencion

“Fortalecimiento de entornos familiares en escolares con riesgo de consumo
de alcohol”

El presente proyecto tiene como finalidad aumentarlos factores de proteccion en los
entornos familiares de los escolares de una escuela de la localidad de Barcena
municipio de Villa Nueva con el objetivo de reducir el riesgo de consumo por parte de
los alumnos siguiendo una serie de 40 actividades que permitiran aumentar la
comunicacionyla unionfamiliar,asi como el aprendizajede técnicas para la resolucion
de conflictos.

6.1. analisis de participantes

El proyecto se ejecutara en la Escuela Oficial Rural Mixta “Lo de Ramirez” ubicada en
la aldea Barcena del municipio de Villa Nueva, del departamento de Guatemala con la
poblacion estudiantil y los padres de familia de los escolares.

Los actores relevantes de este proyecto son los alumnos del establecimiento
educativo, asi como los miembros de la familia que deseen involucrarse en el
aprendizaje de tecnicas y estrategias que favorezcan un entornofamiliar generador de
factores de proteccion ante el consumo de alcohol,

A continuacidn, se hace un analisis de los paricipantes involucrados en el proyecto:

Tabla 14
Analisis de paricipantes
Categoria
Jurisdiccion: Local
Sector: Sector educativo del ambito pablico que son las escuelas y los alumnos,
pertenecientes a la localidad de Barcena, zona 2 del municipio de Villa Nueva
Actor Roly Relacion jerarquizacion Recursos y
Objetivo | predominant| de su poder mandatos
e
Escolares El rol de los| A favor o] Medio: « Difusion del
(beneficiario | estudiantes | indiferente: proyecto
direcio) de las Los estudiantes | ¢« Conocimiento
escuelas es | Los fienen una propio
activo estudiantes | influencia media | « Opiniones
puesto que | pueden tener| ya que pueden | Mandatos:
8S cOn estas | una reaccion | verse tanto | « CNB (curriculo
personas de interesados nacional EEEE:I
con las que | indiferencia | como Ministerio de
pondran en | ante el | desinteresados Educacion
practica las | proyecto. an la
B4
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actividades | Pero tambien | participacion del | « PROPENI

destinadas | se podria | proyecto, en (Programa
del gsperar que | esta medida Macional de
programa y | se muesiren | pueden facilitar Educacion
posteriorme |a favor del| o  limitar el Preventiva
nte con los | involucramien | alcance de los Integral)
que se|to de las| objetivos SECCATID
podra actividades al | dependiendodel | = Mis primeros
evaluar el | notar que | grado de interes pasos
cumplimient | también se| que tengan SECCATID
0 de | contaracon la| respecto a los| = Politica
objetivos del | participacién | beneficios  del Macional
proyecto de sus padres | proyecto contra las
Adicciones y el
Trafico ilicito
de Drogas
{politica Mo,
54)

» Ley contra la
narcoactividad

. Decreto No.
48-92 de
octubre de
1992 vy las

modificaciones
del Decreto

Mo. 32-99 de
1999.

« Decreto 90-97,
Codigo de
Salud.

» Ley de
Proteccion al
Menor en
Situacion de
Riesgo de
Drogadiccion,
Decreto  No.
26-96,

reformado por
el Decreto Mo.

31- 97.
Padres de El rol de los | A favoro Alto: » Difusion del
familia padres de | indiferente: proyecto
(beneficiario | familia es Los padres de|e Conocimiento
directo) activo familia tienen un propio
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puesto que | Los padres| grado de |« Opiniones
se espera| de familia | influenciaaltoya | Mandatos:
que ellos|tienen wuna|que de estos| = Politica
también relacian a | depende 5l Macional
participen favor de l|a| deseanonoque contra las
de las | implementaci | sus hijos v ellos Adiccionesyel
actividades | on del | mismos Trafico ilicito
propuestas | proyecto, participen en el de Drogas
en el | dado que son | programa. (politca  No.
proyecto los mas | También los 54)
interesados padres de| « Ley contra la
en prevenir| familia ejercen narcoactividad
las conductas | influencia en la . Decreto No.
adictivas en | limitacion  del 48-02 de
sus hijos. Sin | alcance de los octubre de
embargo, objetivos si no 1992 vy las
existe la| paricipan madificaciones
posibilidad de | activamente o si dal Decreto
que algunos | nohacen uso de MNo. 32-89 de
padres de| las estrategias 1999
familia se | aprendidasenel | s Decreto 90-97.
encuentren | franscurso del Cadigo de
en contra | proyecto Salud.
dada la falta e Ley de
de interés en Proteccion al
la Menaor en
participacion Siluacion  de
de las Riesgo  de
actividades o Drogadiccién,
por la Decreto  No.
gscasez de 26-06,
hernpo reformado por
el Decreto No.
31-87.
Maestros El rol de los | A favor: Alta:  Difusion del
(beneficiario | maestros es proyecto
s indirectos) | mas pasivo | Los maestros | Los maestros « Conocimiento
dado que su | tendran una | también ofrecen propio
paricipaciéd | posicién a un grado altode | « Opiniones
n en el|favoranteel | influenciaya Mandatos:
proyecto proyecio en | que, al ser los » Politica
serd  mas | la medida mediadores Macional
como un | gque vayan entre los contra las
mediador observando | actores, Adicciones y el
antre los | los beneficios | tambien pueden Trafico  ilicito
alumnos, del mismo incitar la de Drogas
66

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

padres de
familia y
ejecutores

del proyecto

respecto al
rendimiento
academico
de los
estudiantes.

participacion en
el proyecto al
resaltar la
importancia de
los beneficios
que este

otorgaria para la

prevencion de
las conductas

{politica  No.
54)

« lLey contra la
narcoactividad

. Decreto MNo.
48-92 de
octubre de
1992 y las

modificaciones

adictivas, del Decreto
No. 32-99 de
19489,
« Decreto 90-97.
Cadigo de
Salud.
» Ley de
Proteccion  al
Menor en
Situacion de
Riesgo de
Drogadiceion,
Decreto MNo.
26-96,
reformado por
gl Decreto No.
31- 97.
Direccion El rol de la| A favor: Alto: » Difusion del
establecimie | direccidn del proyecto
nto establecimie | La direccion La direccion del | « Conocimiento
(beneficiario | nto es | del establecimiento propio
s indirectos) | también establecimien | tiene el poder |« Opiniones
pasivo dado | to cuenta con | mas alio de Mandatos:
que se | una relacion | influencia en la + Politica
espera que | afavorante | gestion del Nacional
suU el proyecto proyecto dado contra las
participacio | dadala gue autoriza las Adiccionesy el
n sea de| preocupacion | accionesa Trafico  ilicito
colaboracio | dela realizar y de de Drogas
n para | problematica | alguna manera (politca  No.
procesos de las también podria 54)
administrati | conductas imponer la » Ley contra la
VOS, sin | adictivas a implementacion narcoactividad
embargo, tempranas del proyecto en _ Decreto No.
las gdades =] 48-92 de
actividades | desde el establecimiento actubre de
del proyecto 1992 y las
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no estaran | ambito @n cada ciclo madificaciones

destinadas gscolar. ascolar. del Decreto
para estos. MNo. 32-99 de
1999,
» Decreto 90-97.
Cddigo de
Salud.
« Ley de
Proteccion al
Menor en

Siluacion de
Riesgo de

Drogadiccion,
Decreto No.
26-96,

reformado por
el Decreto No.

31- 97.
Profesional | El rol de los | A favor: Alla: « Difusion del
de las profesionale proyecto
conductas | s ejecutores | Los Los ejecutores | « Conocimiento
adictivas del proyecto | gjecutores tienen un grado propio
psicologos es activo | del proyecto alto de e Opiniones
(ejecutores) | dado el | se influencia ya Mandatos:
involucrami | encuentran a | que seran los « Politica
ento a las|favordela encargados de Macional
actividades | implementaci | facilitar las contra las
destinadas | én de las acciones para el Adiccionesyel
en el | actividades logro de los Trafico  ilicito
proyecto en bisqueda | abjetivos. de Drogas
de alcanzar {poliica  No.
los objetivos 54)
ygncaminar e Ley contra la
el intento narcoactividad
hacia la . Decreto Mo,
prevencion 48-92 de
de las octubre  de
conductas 1992 y las
adictivas modificaciones
desde el del Decreto
ambito Mo. 32-99 de
escolar. 1999.
= Decreto 90-97.
Cadigo de
Salud.
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« Ley de
Proteccion  al

Menor en
Situacion de
Riesgo de

Drogadiccion,
Decreto MNo.
26-96,
reformado por
gl Decreto No.
31- 97.

Tabla: analisis de participantes. Elaboracion propia.

Sintesis de la investigacion

Los problemas de consumo de alcohol afectan a todo grupo social, sin embargo, el
consumo a edades tempranas conlleva un problema aun mayor para la sociedad
debido a las consecuencias tanto a nivel familiar, social y en especial en el ambito
academico.

Durante el proceso de investigacion se determind gque la presencia de factores de
proteccion en las dinamicas familiares de los escolares actua como agente que debilita
las conductas adictivas en los escolares. Durante el proceso se pudo determinar que
unatendencia mayoritaria de alumnos manifestd que en sus familias existe un nivel
alto de unién familiarlo que a su vez se ve reflejada en un alto nivel de comunicacion
entre los miembros. De igual forma los alumnos en su mayoria dijeron gque existen

pocas situaciones conflictivas en su hogar y si de alguna forma si se llegase a
presentar una de estas, en conjunto encuentran una solucion a la problematica.

Lo anterior nos demuestra que, a mayor funcionamiento familiar, menor es el grado de
consumo en escolares debido a que se manifestd poca presencia de alumnos con

trastorno por abuso de alcohol, ademas con el estudio se pudo determinar que

unicamente se hace necesario una educacion sobre el alcohol en estos escolares.

Estos resultados sirven como fundamento para realizar una propuesta de intervencion
dirigida a la poblacion estudiantily a las familias de estos alumnos con el fin de
fortalecer el funcionamiento familiar de los alumnos en la medida que se adquieren

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

estrategias psicoeducativas para potenciar la comunicacion familiar y la unién ente

los miembros para asi prevenir las conductas adictivas en los menores.

6.2. Analisis de problemas

El analisis de problemas del presente proyecto parte del problema principal que radica
en la vulnerabilidad al consumo de alcohol en nifios en edad escolar al contar con un
entorno familiar problematico, en tema de conductas adictivas, los factores de riesgo
y de proteccion toman un papel protagonico, por esta razon se consideran los factores

de riesgo sociales, familiares e individuales como los causantes principales de la
decision de realizar un consumao por pare de los ninos en edad escolar,

Se considera que los factores familiares tienen especial influencia como
desencadenantes de las conductas adictivas. Una de las principales causas es la
crianza poco afectiva por parte de los padres quede algunaformadisminuyen los lazos
familiares que por consiguiente termina en el peor de los casos en desintegracion

familiar.

De igual forma se considera quelamala comunicacion entre los miembros de la familia,
acompanado de un mal funcionamiento familiar puede desembocar en un alejamiento
por parte de los hijos y la blisqueda de grupos sociales de riesgo en blsqueda del
sentido de pertenenciague en muchos de los casos conlleva el consumo de alguna
sustancia psicoactiva.
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Grafico 7
Arbol de problemas

Fuente: Variables de investigacidn realizada. Elaboracidn Propia
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6.3. Analisis contextual y diagnostico

Como se menciono en el analisis de los participantes, se estima que los
involucrados en este proyecto de intervencion sean alumnos y alumnas del sector
educativo del ambito pablico, que cuenten con edades de entre 11 a 14 afios y
ademas los padres de familia de estos escolares que deseen paricipar en dicho
proyecto.

Es recomendable que se tome en consideracion a aquellos alumnos en los que se
observe una mayor presencia de factores de riesgo en el ambito familiar para luego
extender la invitacion a los padres de familia para que conozcan sobre las

consecuencias de un entomo familiar disfuncional y confliclive y como este

repercute en la problematica del consumo de alcohol a edades tempranas.

Asi mismo también se contempla la participacion desde el Ambito preventivo de los
miembros de la familia con el objetivo de conocer la importancia de emadicar los
factores de riesgo y a su vez potenciar los factores de proteccion que prevengan
una conducta adictiva en el hogar; la participacidn de los miembros de la familia
permitira trabajar en estrategias para el mejoramiento de las dinamicas familiares
desde las dimensiones de comunicacion, unian v afrontamiento a las dificultades
familiares.

El centro educativo seleccionado es la Escuela Oficial Rural Mixta "Lo de Ramirez”
ubicada en |la aldea Barcena, municipio de Villa Nueva del departamento de
Guatemala, en esta escuela se brinda educacion preprimaria y primaria tomando
como lineamiento los contenidos propuestos por el Curriculo Nacional Base CNB
del Ministerio de Educacion.

Dicho establecimiento realiza la labor ensenianza — aprendizaje, sin embargo, los
contenidos que tienen que ver con el tema de la salud, bienestar y prevencion del
consumo de drogas tienen que ver Gnicamente con la materia de medio social y
natural, dichos contenidos son abordados de forma breve dejando inconcluso el
conocimiento sobre las drogas y sus consecuencias no solo a nivel fisico sino
también social, familiar, individual y académico.
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6.4. Analisis de objetivos/ opciones

Ya identificada la vulnerabilidad que tienen los escolares de realizar un consumo de
alcohol si cuentan con un funcionamiento familiar deficiente, se busca lograr el
fortalecimiento de las distintas dimensiones familiares que actien como

potenciadores de los factores de proteccian en el hogar con el fin Gltimo de prevenir
una conducta adictiva,

Unode los propésitos es que los nifios logren sobrellevar las situaciones de riesgo
que los podrian predisponer a tomar |a decision de consumir alcohol, esto se puede
alcanzar realizando un trabajo en conjunto con los escolares, los padres de familia
v los maestros con el fin de mejorar los procesos de comunicacion asertiva en el
hogar y mejorar los lazos familiares para que los nifos se sientan entendidos y

acompafados en aquellas situaciones que impliquen un riesgo para su salud.

El proyecto busca mejorar el funcionamiento familiar y fortalecer los vinculos
familiares para que en las familias de estos nifos se potencien los factores de
proteccion desde el ambito familiar, es decir, mejorar la comunicacion entre |os
miembros, contribuir a la resolucién de problemas y mejorar la unidn entre los

miembros. El fin dltimo de trabajar en estos aspectos es que se logre la integracién
familiar y con ello el funcionamiento familiar sea potenciado.
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Grafico 8
Analisis de objetivos

Convivencia
intrafamiliar

Fuente: Variables de investigacion realizada. Elaboracion propia
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Objetivo General

« Foralecer el funcionamiento familiar y aumentar los factores de proteccion
familiares en escolares con riesgo de consumo de alcohol mediante
estrategias que mejoren la comunicacién familiar, la union familiar y la

resolucion de conflictos familiares.

Objetivos especificos

* Aumentar el conocimiento en escolares sobre el consumo de alcohol, sus
riesqos vy consecuencias en el ambito individual, familiar, social y academico.,

« Desarrollarintervencion psicoeducativa sobre factores de riesgo y proteccion
ante el consumo de alcohol en escolares y los miembros de su familia.

« Aumentar la union familiar entre los miembros de las familias a través de
estrategias que permitan a los miembros manifestar abietamente sus
sentimientos, emociones y pensamientos.

« Disminuirlos conflictos familiares en la medida que se adquieren habilidades
de comunicacion asertiva entre los miembros de la familia de los escolares
con riesgo de consumo de alcohol.
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6.5. Analisis de opciones

A continuacion, se presenta el analisis de las opciones que pueden promover un
cambio hacia los objetivos deseados del proyecto, cabe resaltar que todas las
opciones podrian ser de beneficio para los participantes del proyecto, sin embargo,
es necesano considerar los recursos con los que se cuenta para el logro de los
objetivos, asi como la viabilidad de cada una de las opciones para seleccionar la
opcidn mas pertinente v apropiada.

Tabla 15

Viabilidad de opciones / alternativas

Opcion 1

Opcion 2

Opcion 3

Propuesta | Desarrollar un
proyecto que dote
de

psicoeducativas a

estrategias

alumnos y padres
de familia para el
fortalecimiento  de

entormos familiares

Capacitar a docentes

en tema de las
conductas adictivas,
sus causas y efectos
para que puedan
prevenir el consumo
de alcohol en sus

alumnos

Implementar un
manual sobre el buen
funcionamianto
familiar para
desarrollar  factores
de proteccion en los
entornosfamiliares de

los escolares.

con el objetivo de

aumentar los
factores de
proteccion en el

hogar para prevenir
las conductas

adictivas

Fuente: Analisis de opciones. Elaboracion propia

Respecto a |a evaluacién de cada una de las opciones, se realiza un analisis de las

diferentes perspectivas para conocer la viabilidad de la aplicacién de cada una de
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las opciones vy de esta forma poder eleqir la alternativa que mas se adapte a los

objelivos propuestos en el arbol de objetivos.

Tabla 16

Matriz de alternativas

Criterio de evaluacion Estrategia 1 Estrategia 2 Estrategia 3
Mayor aceptacion por parte 3 2 2
de las autoridades del
establecimiento.

Menor tiempo para obtener 3 2 2
resultados.

Menor cosfo de 2 2 2
implementacion.

Mayor aceptacion por parie 3 2 1
de los participantes.

Mayor viabilidad de 3 1 2
implementacion.

Total: 14 9 9

Fuente: Tabla matriz de alternativas. Elaboracion propia.

Escala: 1: Baja 2: Media 3: Alta

Luego de analizar las tres altemativas de intervencion se pudo determinar que la

opcion puntea mas alto en cuanto a la mayoria de los criterios de evaluacion debido

a que posee las caracteristicas necesarias para la reduccion de la situacion

problematica. El proyecto ademas de ser factible es viable para su implementacion

en la institucién educativa, ademas se considera que tendra un mayor impacto a

diferencia de las restantes dos opciones.

Por otra parte, al hablar de los costos se debe mencionar que las fres altemativas

representan un costo para su implementacion, sin embargo, tomando en cuenta los

objefivos, representaria unamejor inversion para la mejora de las condiciones de
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los paricipantes si se entrega un producto que sea ejecutable para el
establecimiento y que ademas de ello proporcione una serie de estrategias para

trabajar no solo con los escolares, sinoque también con los miembros de su familia.

En cuantoala aceptacion por parte de las autoridades del establecimiento, la opcidn
uno supone ser la mas viable puesto que en fema de las conductas adictivas los
maestros y personal administrativo del establecimiento muestran interés en esta
alternativa con el propasito de prevenirel consumo de alcohol en los estudiantes y
a su vez encontrar un hilo conductor entre la materia de medio natural y temas
relacionados con la salud.

6.6. Marco conceptual

El problema de las conductas adictivas es un tema que afecta a todo grupo social,
personas adultas inmersas en el consumo de alguna sustancia llegan a expresar
gue esia los ha llevado a presenciar cambios negativos en su vida cotidiana gue

posteriormente repercuten en su ambito laboral, familiar y social.

Es importante mencionar que los mas pequefios no se encueniran libres de
presenciar el fenomeno social del consumo, esto se ve reflejado en diversas
investigaciones que indican que cada vez mas son visibles los porcentajes que
apuntan que la poblacion infantil se ve involucrada en el problema del consumo de
alcohol. En un estudio transversal (Hemandez, y otros, 2009) mencionan que la
iniciacion del consumo de drogas de comercio legal se va dando en edades
tempranas en la actualidad. En sus resultados demuestran que el consumo de
alcohol presenta edades de inicio mas precoces en comparacion con otras drogas.
Porunaparte, el alcohol quese manifiestaun inicioalos 14 anos mientras gue otras

drogas como los inhalantes tienen un inicio mas tardio que oscila entre los 17 y 18
anos.

Este mismo estudio indica que el inicio precoz del consumo de alguna droga, se
presenia con una mayor frecuencia en jdvenes y nifnos que por desventaja se
rodean de circunstancias neqativas, por esta razon las repercusiones que se dan

en el ambito academico, familiar, economico y social tienen impacto en el aumenio
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de la decision de realizar un consumo con la finalidad de mejorar |los sintomas

negativos que generan las circunstancias adversas de su entormno.

Fuesto en manifiesto que este fendmeno afecta mayormente a la poblacion mas
joven, se puede comprender la necesidad existente para trabajar en la erradicacion
del problema con la ayuda de procesos preventivos que reduzcan en medida el
numero de nifios y adolescentes que toman la decision de consumir una droga y

gue a su vez también retrasen en lo mayor posible ese inicio precoz de consumo.

Para efecito de la presente propuesta se requiere especificar dos de las variables
que tienen relevancia desde el tema de las conductas adictivas y la prevencion de
las mismas, estas variables a considerar son el funcionamiento familiar y el
consumo de alcohol. Durante la fase de investigacion se pudo conocer que el
funcionamiento familiar puede ser un factor que impida el consumo de alcohol en
escolares, pero también es importanie conocer cuales son las dimensiones bajo
cuales se debe trabajar con el fin de potenciar el entorno familiar y su

funcionamiento
Funcionamiento familiar

Para (Castellan, 2012) el funcionamiento familiar es el conjunto de relaciones que
se danen los nucleosfamiliares que causan un bienestaren cada miembro, el buen
funcionamientofamiliarpermite el desarrollo psicoemocional que se va potenciando

en la medida que se generan habilidades de escucha, comunicacion y evitacion de

conflictos.

Dada la importancia del entorno familiar y el funcionamiento de este, se debe
entender que existen diversas dimensiones de este entorno que pueden trabajarse
por si sclas con el fin de mejorar las relaciones familiares. Estas dimensiones
también pueden ser vistas como factores de proteccion que permiten contrarrestar
el consumo en ninos y adolescentes en edades tempranas.

Por lo anterior, un factor de proteccion es considerado como aquella caracteristica

observable en |a persona, familia o grupo social gue favorece el desarrollo humano
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¥y por consiguiente realiza aportaciones al mantenimiento de la salud o a la
recuperacion de esta (Paramo, 2011).

Los factores de proteccion adquieren imporanciaen la prevencion de las conductas
adictivas en la medida en la que se entiende que estos favorecen |la adaptacion de
los nifios en el ambiente familiar y hace que estos se sientan comodos con este y
eviten realizar intentos por alejarse o separase de su ambiente familiar. Dicho esto,
se puede entender la importancia de favorecer y potenciar factores de proteccion
tanto individuales, familiares y sociales de los mas pequefos para que rechacen la
idea de involucrarse en la problematica del consumo de alcohol.

Para fundamentar las acciones a realizar en el proyecto de intervencion se hace

necesario trabajar en los factores de proteccion del ambiente familiar los cuales
hacen a su vez que el funcionamiento familiar sea notorio.

Otras propuestas de intervencion contemplan que se debe trabajar en estrategias
psicoeducativas que fomenten la union familiar, la comunicacion y la resolucion de
conflictos con el fin de incrementar factores de proteccion en el hogar y que
finalmente se prevengan las conductas adictivas. (Ramirez & Ureta, Terapia
sistermica familiar y su eficacia como herramienta en el abordaje de los trastornos
por abuso de sustancias, 2019) en su proyecto de investigacion tomaron en cuenta
la disminucion de los conflictos familiares, la resolucion de conflictos y el

entrenamiento en habilidades de comunicacion para desarrollarun proyecto para el
tratamiento de usuaros con trastorno por abuso de sustancias.

También es importante trabajar en la individualidad de los paricipantes, por tal
motivo se hace necesario amentar la resiliencia en los escolares con el objetivo de
hacerlos menos vulnerables a los factores de riesgo. Para (Aurora, 2011) la
resiliencia es una caracteristica que tienen algunas personas para sobrepasar las
situaciones adversas que los rodean. Los factores resilientes son los que permiten
al individuo identificar y activar habilidades potenciales para resistir y adaptarse.

Para aumentar entonces la resiliencia a los factores de riesgo se debe entonces

trabajar en un tipo de intervencion terapéutica que no solo trabaje con el individuo,

80

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

sino que tambien incluya a los miembros de la familia para obtener mejores
resultados. Segun (Becona, Guia clinica de intervencion psicologica en adicciones
. 2008) la terapia conductual familiar se centra en el entrenamienio de habilidades
de comunicacion y la potenciacion de reforzadores positivos en las relaciones
familiares. También la terapia conductual familiar trata de proponer programas que

desarrollen habilidades para la resolucion de problemas, el control conductual v |a
mejora de la comunicacion para que las relaciones familiares sean positivas.

Una de las bases tedricas que sustentan el enfoque terapéutico deseado para
abordar la prevencion de consumo de alcohol es el manual de apoyo al terapeuta
desde un enfoque cognitivo conductual para la atencion del consumo de sustancias
psicoactivas. (Marquez y Sanchez, 2011) proponen en el manual diez modulos de
abordaje a usuarios con trastorno por abuso de sustancias, a confinuacion se
enlistan dichos modulos:

Estructura General de los Modulos

« Modulo Evaluacion (1, 2 y 3)

« Modulo Analisis Funcional de la Conducta de Consumo y No Consumo

« Modulo Muestra de absiinencia

» Mddulo Control de emociones (enojo, tristeza, ansiedad, celos)

» Modulo Solucion de problemas

« Modulo Rehusarse al consumo

« Mddulo Metas de vida

* Maodulo Habilidades de comunicacion

« Modulo Relacion de paregja (1, 2y 3)

» Mddulo Habilidades sociales y recreativas
De los modulos anteriores se toma especial importancia a los que proponen una
evaluacion antes de realizar una intervencion y seguidamente a los que involucran
en analisis funcional de las conducias. A su vez también merece la pena tomar en
cuenta el modulo que propone el control de las emociones como esirategia para
mejorar el enojo, la ansiedad, |a tristeza y los celos.
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Otro de los aportes que propone este manual es el médulode solucion de problemas
como unaforma para enfrentarlas situacionesdificiles en lamedida que comprende
que lo que representa un problema para la persona no necesariamente es un
problema para otras personas, Finalmente también resulta de utilidad el médulo que
desarrolla habilidades de comunicacion y contrarrestar la dificultad de expresarse

para algunas personas. Este modulo tiene como objetivo mejorar habilidades de
comunicacion para construir una mejor relacian con los miembros de la familia.

A continuacion, se mencionan algunas de las habilidades que se pretenden
desarrollar en el proyecto de intervencion:

« Iniciar conversaciones

+ Saberescuchar

« Saber comunicar pensamienfos, sentimientos y emociones
« Entenderlo que los demas dicen

» Compartir sentimientos con ofros

« Solicitar apoyo a los miembros de la familia

« Expresar desacuerdo sin ofender

6.7. Matriz del proyecto (marco logico)

Fin:
Contribuir al aumento de los factores de proteccion del ambito familiar en
escolares con riesgo de consumo de alcohol.
Proposito: 90% de los +« Registro de|Aumento  del
asistencia. conocimiento
Fortalecer el | escolares y suUs & Eeidla de | por parte de la
funcionamiento | familiares formados relaciones poblacién
s o i familiares | acerca de la
familiar n el nocimi inira ! : .
u LR R N (E.R.I) Rivera |importancia de
aumentar los | del funcionamiento Heredia y los factores de
iz : Andrade profeccion como
factores de | familiaroptimo como
5 Palos 2010)|una forma de
prevencion de
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proteccion medio de adaptacion, las conductas
familiares en | prevencion de Sazo, i | Beclivas:
P (2021).
escolares con | conductas adictivas. « Test de
. identificacion
esga il de trastornos
consumo de | 90% de los por  consumo
de alcohol
alcohol escolares y sus (AUDIT:
mediante familiares Babor, T
, , Higgins-
rateqi | re el :
estralegias que | capacitados sobre e Biddle. I
mejoren la | aumento en factores Saunders,J. y
comunicacion | de proteccion en el Montein)
P + APGAR
familiar, la union | hogar. familiar
familiar v la
resolucion  de | 90% de los
conflictos escolares formados
familiares. para desarrollar
esfrategias de
reduccion del
consumo de alcohol.
COMPONENTES
Componente 1: | 30% de los +« Encuesta Los escolares
- sobre desconocen las
Aumentar el | escolares tienen conocimiento | consecuencias
conocimiento en | conocimiento sobre del alcohol y los riesqos del

escolares sobre
el consumo de
alcohol, SUS
riesgos y
consecuencias
en el ambito
individual,

familiar, social y

academico,

el consumo de

alcohol, conocen
cuales son sus
resgos y

consecuencias en el

ambito  individual,
familiar, social y
academico

Inventario de
situaciones de
consumo de
alcohol (ISCA)
Test de
conocimiento

sobre factores
de proteccion.

consumo de
alcohol.
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Componente 2:
Desarrollar

intervencion

psicoeducativa
sobre faclores
de riesgo vy
proteccion anie
el consumo de

90% de los
escolares y sus
familiares
capacitados sobre el
aumento en factores
de proteccion en el
hogar.

Registro  de
asistencia
Escala de
evaluacion
sobre factores
de proteccién
APGAR
familiar

Diano
psicopedagog
ico

Falta de
conocimiento
por parte de la
poblacion sobre
la importancia
de los factores
de proteccion
para el consumo
de alcohol.

La  aplicacion
sistematizada

alcohol en Hojas da | d€ un prnyeg:m
evolucian de intervencion
escolares y los Figie que implique el
miembros de su clinicas abordaje
familia para que Informe e | '8fapeutico que
VAN GRS desarrolle
conozcan sobre factores de
et e ol proteccion  en
€sg y escolares y los
consecuancias. miembros de su
familia para
prevenir las
conductas
adictivas.
Componente 3: | 90% de los Registro de|Lla poblacion
asistencia conoce la
Aumentar la | escolares formados Er otasts importancia de
union  familiar | para desarrollar sobre  unién | la union familiar
: familiar y como esta
n I T I :
entre 0s | estrategias que APGAR permite
miembros de las | mejoren la  unign familiar demostrar
I . - far abiertamente
familias a través | familiar y de esta Diario .
psicopedagag | 108 -
de esfrategias | forma puedan ico sentimientos,
: ; - gnsamientos
que permitan a | manifestar Hojas de  PENSE y
avolucion emaociones
los  miembros | abiertamente  sus Fichas
manifestar sentimientos, clinicas
bicd : Informe de
abieramente emociones y SRR

SuUs

pensamientos.
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sentimientos,
emociones v
pensamientos.
Componente 4: | 90% de los « Registro de|Llos
L escolares y sus asistencia pariicipantes
Disminuir 108 | ¢3iliares » Encuesta expresan  gue
conflictos desarrollan sobre en sus nucleos
- habilidades de icacion | familiares 5&
familiares en la R G e i
comunicacion « Lista de cotejo | manifiestan
medida que se | aseriva con el fin de sabre estilo de | conflictos  gue
sdatiamen reducir  conflictos comunicacion | ienen que ver
i familiares en el| . APGAR con la falta de
habilidades de | hogar. tamiliar comunicacion.
comunicacion * Diario _
; psicopedagog
asertiva entre i
los miembros de ¢ Hoas  de
gl evolucion
la familia de los « Fichas
escolares con clinicas
: * Informe de
Hesgn de avances
consumo de
alcohol.
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Aumentar el conocimiento en escolares sobre el consumo de alcohol, sus riesgos y consecuencias en el ambito individual,

familiar, social y académico.

Componente 1:

1.1 Bienvenida y | Evaluacién del | Listado de | Los participantes Copias de
admision conocimiento  de | participantes tienen inventario
los participantes conocimiento (ISCA)
-Conocimiento  de | sobre las variables | Escala de | basico sobre el Copias  test
objetivos del | del proyecto. relaciones alcohol como Audit
proyecto intrafamiliares droga. Copias test
-Identificacion  de | Socializacion de | (E.R.I) Rivera | Los participantes ERL
patrones de | los lineamientos | Heredia y | identifican si Cuadro de
consumo de alcohol | del proyecto, asi| Andrade Palos | cuentan con asistencia
Como la | 2010) trastomo por
apropiacion de los | adaptacion, abuso de alcohol
objetivos Sazo, K. (2021). |y localizan las
planteados. situaciones de Alumnaos
Inventario  de | consumo. Asesor de
Identificacién de | situaciones de ORI
trastorno por | consumo de
abuso de alcohol | alcohol (ISCA)
en escolares, Audit (test de
identificacion de
trastomo por
abuso de
alcohol)
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E.R.

1.2 Sesion

visibilizacion
problema

del
del

consumo de alcohol

El 95% de los
pariicipantes es
consciente del
problema del
COnsumo de
alcohol.

Asistencia a
charla de
Visibilizacion del
problema de
consumo de
alcohol

Los participantes
tienen poca
conciencia sobre
el problema del
COnNsumo de
alcohol y las
razones por las
cuales es un
problema social.

Cuadro de
asistencia
infografias del
alcohol
Proyector
Computadora
Video (alcohol-
droga)

Alumnos
Asesor de
contenido
1.3 Sesion | El 95% de los | Asistencia a | Los paricipantes Cuadro de | Conocimiento
sensibilizacion  del | participantes charla sobre los | enumeran asistencia general sobre la
consumo de alcohol | comprende  los | riesgos y | algunos de los Video sustancia
riesgos y | consecuencias | riesgos del informativo (alcohol)
consecuencias del | del consumo de | consumo de consecuencdias | identificacion
consumo de | alcohol. alcohol, pero del alcohol como droga
alcohol desconocen Ssus Documento depresora
consecuencias ¥ infﬂﬂnatlvﬂ
mayor impacto Evaluacion
Alumnos
Asesor de
contenido
1.4 Sesidn | El 95% de los | Asistencia a|Los estudiantes Cuadro de | Conocimiento
concientizacidn escolares hacen | charla sobre | muestran asistencia general sobre la
sobre |los nesgos del | conciencia sobre | concientizacion | preocupacion Video sobre | sustancia
consumo de alcohol | el problema del |de los riesgos | sobre el problema relatos de | (alcohaol)
CONSUMo del del consumo de personas en | identificacion
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alcohol v
comprenden el
riesgo del que no

del consumo de
alcohol.

alcohol ¥
comprenden el
riesgo que corren

rehabilitacion
por trastomo
por abuso de

COMmor
depresora

droga

estan exentos si  realizan un sustancias
CONSuUMmo. (TUS)
Documento
informativo
Evaluacion
Alumnos
Asesor de
contenido
1.5 Sesionconceptos | El 95% de |os | Participacion en | Los  estudiantes Cuadro de
basicos del alcohol. | escolares la sesion sobre | logran percibir la asistencia
iQue es unadroga? | aprenden conceptos diferencia entre Fichas
Clasificacion de las | conceptos basicos | basicos. los tipos de informativas
drogas sobre las | Evaluacion drogas segun el Infografia
{Qué es una | conductas Kahoot (juego|mecanismo  de clasificacion
adiccion? adictivas vy logra | interactiva) accion en el de sustancias
hacer una | clasificacién organismao. Dispositivo
clasificacion sobre | sobre los tipos electrénico
las distintas | de drogas. Internet
drogas.
Alumnos
Asesor de
contenido
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1.6 Aufo registro de | EI 95% de los | Enirevistas El conocimiento Cuadro de
situaciones de riesgo | escolares individuales a | de situaciones de asistencia
identifican las | escolares. resgo  aumenta Entrevistas
situaciones de | Lista de cotejo | en los escolares, Video
riesgo que los|de posibles | ademas  logran informative de
rodean ¥ ﬁEEgﬂE. identificar situaciones de
enumeran estas |Hoja de auto|aquellas que los riesgo
sequn el grado de | registro de | rodean y las que
peligrosidad  de | situaciones de | conllevan un Alumnos
cada una. nesgo. peligro. Terapeutas
Asesor de
contenido
1.7 Sesion | El 95% de los | Evaluacion por | Clarificacion de Cuadro de | Conocimiento
clarificacion de mitos | escolares parte del | creencias y mitos asistencia previo respecto
y realidades del | identificalos mitos | terapeuta sobre el alcohaol, Guia para el|a mitos
consumo de alcohol | que comunmente | Auto registro los estudiantes promotor de | escuchados en
se mencionan | Mesa redonda | identifican las nueva vida. | la calle respecto
respecto al verdades y los Copias pp. 27- | al consumo de
CONSUMOo de mitos del e ¥, alcohol.
alcohol y CONSUMO de
comparan las alcohol. Alumnos
creencias que se Asesor de
de esta sustancia terapeutas
1.8 Sesion factores | El 95% de los|Umas de | Los alumnos Cuadro de
asociados al | escolares clasificacion de | tienen asistencia
consumo de drogas | presencia la | factores de | desconocimiento Cajas
catedra sobre | riesgo y factores | de los distintos plasticas
factores de proteccidn | ambientes donde Fichas en
asociados al | del consumo de | existe presenda blanco
CONSUMo de | alcohol de factores de
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alcohol. ldentifican

riesgo y factores

Presentacion

la diferencia entre de prutemiﬁan- factores

factores de riesgo Los participantes asociados al

y factores de idenftifican la consumo de

proteccion diferencia enfre alcohol

El 95 % de los ambos factores

escolares Alumnos

identifica los Asesor de

distintos contenido

ambientes en

donde se

presencian

factores positivos

0 negativos

(individuales,

familiares,

sociales)
19 Chara grupal | El 100% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Conocimiento
idenfificacion de | escolares Evaluacion por | no han asistencia sobre factores
factores de riesgo vy | participan y | parte del | participado de de riesgo vy
proteccion del | comparten a los | terapeuta forma grupal en proteccion
consumo de alcohol | demas Valoracion de la | un dialogo sobre Alumnos (individuales,

participantes los | participacidn por | las dificultades de Asesor de | familiares y

factores de riesgo | parte del grupo. | su entomo que contenido sociales)

0 de proteccion
que los rodean,
los demas
miembros

mencionan s
eslos representan
uUn__ riesgo o

implican un riesgo
ante el consumo
de alcohaol.

S0
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representan un
factor  protector
ante el consumo.
1.10. Taller | El 95% de los | Auto registro Los escolares Cuadro de
promocion de la | escolares Folleto de | desconocen la asistencia
resiliencia adguiere factores intermnos | importancia  de Hojas en
Esftrategias para | estrategias  que | que pueden | fortalecer los blanco
mejorar autoestima, | pueden ayudarde a | ayudar a | factores intemos
autoconocimiento, sobrellevar prevenir una | que pueden Alumnos
autonomia, situaciones que | conducta ayudarle a ASBS0Or da
intfrospeccion. les han afectado | adictiva. prevenir 0 contenido
personalmente vy | Cuadro de | contrarrestar  la
aprenden a | llenado: Yo soy, | decision de
manejarlas deuna | yo tengo, vo |realizar un
mejor forma para|estoy vy  yO|consumo de
que puedo. alcohol.
posteriormente no
causen un danfo
fisico o mental.
1.1 Taller | EI 95% de los | Auto registro Los estudiantes Cuadro de | Conocimiento de
estrategias para la| escolares Evaluacion por| no logran asistencia factores de
prevencion del | adguieren parte del | discriminar sobre Fichas nesgo ¥
consumo de alcohol. | estrategias  que | terapeuta aquellos factores informativas proteccion
permiten prevenir | Lista de cotejo | familiares que Infografia individuales vy
el consumo de | factores ayudan a prevenir factores de | familiares.
alcohol. familiares e|el consumo de proteccién
Reconocen la | individuales con | alcohol. ambito
importancia de las
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relaciones lo que cuenta individual v

familiares como | cada estudiante familiar

medio que impide

0 potencia « Alumnos

negativamente la « Asesor de

decisidn de contenido

realizar un

CONSuUMmMo.
1.12. Sesion analisis | EI 95% de los | Auto registro Los estudiantes « Cuadro de
de conducta estudiantes Evaluacién por | desconocen la asistencia
LQueé es una | entienden el | parte del | identificacion de + Hojas
conducta? significado de la | terapeuta los impulsos y por e Video analisis
¢/Cuando se day por | conducta, por qué | Informe de los |esta razén no de la conducta
qué? se da y que rol | participantes comprenden las

juegan los | Cuadro analisis | razones que los e Alumnos

pensamientos, de conductas | llevan a actuar de e Asesor de

sentimientos vy | (Hora y fecha, | forma contenida

emociones  que | contexto, inadecuada.

motivan una | conducta,

conducta, consecuencia,

personas
presentes)
Componente 2

Desarrollar intervencion psicoeducativa sobre factores de riesgo y proteccion ante el consumo de alcohol en escolares y los

miembros de su familia para que conozcan sobre sus riesgos y consecuencias.

2.1 Sesion dinamica | Los participantes | Auto registro Los paricipantes « Cuadro de
integrativa de | del proyecto | Hoja i Cémo me | muestran asistencia
participantes. (padres v | senti hoy? resistencia a la + Pizamrdn
(Bienvenida a padres | alumnos) integracion grupal
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de familia a las | convivendeforma | Metas de los|o algunos padres Cartel ;Como
actividades del | aimdnica y crean | participantes de familia me siento
proyecto) un ambiente | Evaluacion por | muestran hoy?
agradable para el | parte del | extraneza al Documento
desarrollo de | terapeuta trabajar con otros informativo
actividades padres de familia. reglas y
integrativas  que Los alumnos objetivos  del
permitira conocer sienten extraneza proyecto.
a los demas al trabajar en Evaluacion
participantes actividades con PNI
sus padres. Alumnos
Padres de
familia
Asesor de
contenido
Terapeutas
2.2 Sesion | El 85% de los | Autoregistro Los escolares no Cuadro de | Conocimiento
informativa factores | participantes Hoja ;Cdmo me | se sienten asistencia respecto a
de nesgo y | (padres de familia) | senti hoy? preparados para Pizarran factores
proteccion  dirigida | recibe informacion dar a conocer a Cartel ;Coémo | asociados al
por escolares dado | sobre los factores | Valoracion de la | sus padres los me siento | consumo de
conocimientos de nesgo v | participacion por | conocimientos hoy? drogas que han
previos proteccidn. parte del grupo. | gque han adquindo Evaluacién adquirido los
El 90% de los|Evaluacion por|con anterioridad PNI escolares en el
escolares parte del primer
desarrolla una | terapeuta componente del
informativa Padres de | Proyecto.
respecto a sus familia
c:unun_::i_mientus ASESor des
adquindos contenido
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previamente de Terapeutas
los factores
asociados al
CONsuUMmo
2.3 Sesion | El B5% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Identificacion de
identificacion de | participantes Hoja ;Cémo me | desconocen las asistencia diferencia entre
factores de | identifican y | senti hoy? situaciones  de Cartel ;Cdémo | factor deriesgoy
proteccion sociales. | enumeran los | Valoracion de la | alto nesgo me siento | de proteccion del
factores de | participacion por | sociales que hoy? ambito social.
-Disponibilidad del | proteccién del | parte del grupo. | precipitan una Lista de cotejo
alcohol ambito social que conducta adictiva. sobre factores
-Aislamiento social podrian prevenirel Los paricipantes de proteccion
-Publicidad del | consumo de muestran sociales
Consumo alcohol resistencia  por
-Grupos de alto mencionar como Alumnos
rnesgo propios algunos Padres de
factores de riego familia
que encuenfran Asesor de
en el ambiente contanida
social que los Terapeutas
rodea.
2.4 Sesion | EI 85% de los | Auto registro Los participantes Cuadro de | Identificacion de
identificacion de | participantes Hoja ;Como me | desconocen las asistencia diferencia entre
factores de | identifican y | senti hoy? situaciones Cartel ;Como | factor deriesgoy
proteccion enumeran los | Valoracion de la | individuales de me siento | de proteccion del
individuales. factores de | paricipacion por | alto riesgo que hoy? ambito individual
proteccion parte del grupo. | precipitan una Lista de cotejo
-Autoestima individuales que conducta adictiva. sobre factores
-Aislamiento podrian prevenirel Los paricipantes

-Falta de metas
-Control de impulsos

cConsumo de
alcohol,

mueastran
resistencia  por

de proteccion
Individuales
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-Reconocimiento mencionar como Alumnos
emocional propios algunos Padres de
factores de riego familia
individuales que Asesor de
los rodea. contenido
Terapeutas
25 Sesion | EI 85% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Identificacion de
identificacion de | participantes Hoja ;Como me | desconocen  las asistencia diferencia entre
factores de | identifican y | senti hoy? situaciones  de Cartel ;Cémo | factor deriesgoy
proteccion familiares | enumeran los | Valoracion de la | alto rnesqo me siento | de proteccion del
factores de | participacion por | familiares que hoy? ambito familiar
-Funcionamignto proteccion parte del grupo. | precipitan  una Lista de cotejo
familiar familiares que | FODA conducta adictiva. sobre factores
-comunicacion podrian prevenirel | Evaluacion por | Los paricipantes de proteccion
familiar CONsSumMo de | parte del | muestran familiares
-Unian familiar alcohol. terapeuta resistencia  por Alumnos
-Resolucion de mencionar como Padres de
conflictos familiares propios algunos familia
factores de riego Asasor de
familiares que los contenido
rodea. Terapeutas
2.6 Sesion de tareas | E| 85% de los | Auto registro Incapacidad de Cuadro de | Amplio
directivas participantes Hoja ;Como me | los paricipantes asistencia conocimiento
ponen en practica | senti hoy? por diferenciarlos Cartel ;Como | sobre  factores
-Puesta en practica | los conocimientos | Valoracidon de la | precipitadores del me siento | asociados al
de conocimientos | previos adquiridos | participacion por | consumo de hoy? consumo de
adquiridos en las sesiones | parte del grupo. | alcohol. Dispositivo alcohol.
-Mencion de riesgos | informativas electranico Diferenciacion
y consecuencias del | previas ¥ Intemet entre
enfomo proponen precipitadores vy
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Aumentarla unién familiarentre los miembros de |las familias a través de estrategias que permitan a los miembros manifestar

alternativas con el | Evaluacion por Test Google | los distintos
fin de reducir | pare del Forms ambientes
factores de riesgo | terapeuta donde estos
¥ potenciar | Cuestionario de Alumnos emergen
factores de | Google Forms Padres de
pmlemciﬁm, factores de familia

riesgo B y Asesor de

proteccion contenido

Terapeutas
Componente 3

abiertamente sus sentimientos, emociones y pensamientos.

31 Sesiones
evaluacion
funcionamiento
familiar

de

El 85% de los
paricipantes es
evaluado con un
instrumento
adaptado que
mide vanables del
funcionamiento
familiar como la

Registro de
asistencia
Escala de
relaciones
intrafamiliares
adaptacion
Sazo, K. (2021)
APGAR familiar

Los paricipantes
desconocen la
importancia de
evaluar las
variables del
funcionamiento

familiar COmo
factor de riesgo

Cuadro de
asistencia
Cartel ;Como
me siento
hoy?
Entrevistas
clinicas
Alumnos

union familiar, la | Hojas de | ante el consumo Padres de
comunicacion evolucian de alcohol familia
familiar vy los | Fichas clinicas Asesor de
::;nr:n'l:‘llil;trueg :Jgrr;gees de contenido
. Terapeutas
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3.2 Sesion concepios
basicos de familia y
su importancia en su
rol social.

-Familia
-Roles familiares

El 85% de los
participantes
adguieren
conocimiento
sobre el concepto
de familia, sus
roles y los distintos

Auto registro
Hoja ; Coémo me
senti hoy?
Valoracion de la
participacion por
parte del grupo.
Evaluacion por

Los paricipantes
no logran percibir
la diferencia en
las distintas
clasificaciones de
los tipos de
familia

Cuadro de
asistencia
Cartel ;Coémo
me siento
hoy?

Video tipos de
familia

-Tipos de familia tipos de | parte del Dispositivo
-importancia del | clasificaciones. tlerapeuta electrénico
entomo familiar Internet
Alumnos
Padres de
familia
Asesor de
contenido
Terapeutas
3.3 Chada | El 85% de los | Aufo registro Los paricipantes Cuadro de
informativa estilos de | participantes Hoja ; Cémo me | manifiestan asistencia
crianza. adguieren senti hoy? confusion en los Cartel ;Cémo
conocimiento Valoracion de la | estilos de crianza me siento
-Estilo autoritario sobre los estilos | participacion por | y tienen a hoy?
-Estilo permisivo de crianza, las | parte del grupo. | confundir las Video estilos
-Estilo democratico caracteristicas de | Evaluacion por | consecuencias o de crianza
cada uno de ellos | pare del | las consideran Dispositivo
y las | terapeuta como elecirénico
consecuencias consecuencias Internet
que estos positivas. Alumnos
conllevan. Padres de
familia
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Asesor de
contenido

Terapeutas

3.4
reconocimiento

Taller
de

patrones de crianza

El 85%% de los
participantes
realizan un
reconocimiento de
los patrones de
crianza que
imperan en su
nucleo familiar,

Auto registro
Hoja ;Como me
senti hoy?
Valoracién de la
participacion por
parte del grupo.
Evaluacion por
pare del
terapeuta

Test estilo de
crianza

Los participantes
se resisten a
mencionar cuales
San las
caracteristicas del
estilo de crianza
que utilizan en el
hogar.

Los escolares
presentan miedo
por compartir con
el grupo cuales
s0n las
caracteristicas del

Cuadro de
asistencia
Cartel ;Como
me siento
hoy?

Video estilo de
crianza
Dispositivo
electronico
Intern et
Alumnos
Padres de
familia

Conocimiento
sobre los
distintos tipos de
estilos de
crianza, las
consecuencias
de cada uno
para cada

miembro de la
familia.

. : Asesor de
patron de crianza i
que tienen sus
padres por el Terapeutas
temor de ser
castigados
3.5 Conversatoriode | EIl B5% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Amplio
estilos de crianza | participantes Hoja ; Como me | necesitan ser asistencia conocimiento de
convenientes para | comparten sus | senti hoy? motivados para Cartel ;Como | las
mejorar el | ideas, Valoracién de la | compartir SU me siento | caracteristicas
funcionamiento pensamiento vy | paricipacion por | opinicn  a  los hoy? de los estilos de
familiar sentimientos parte del grupo. | demas Hojas crianza,
respecto al estilo | Evaluacion por | participantes evaluacion conocimiento de
de cranza que | pare del | debido al temor PNI los riesgos ¥
desarrolle un | terapeuta Alumnos consecuencias
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optimo PNI grupal de la |de las criticas « Padres de | que cada uno
funcionamiento actividad sobre sus ideales. familia conlleva.
familiar. + Asesor de
contenido
 lerapeutas
3.6 Sesiones juego | El 85% de los | Auto registro Los paricipantes « Cuadro de
de roles y | participantes Hoja ; Como me | carecen de asistencia
modelamiento de los | preparan con | senti hoy? herramientas e« Cartel ;Como
estilos de crianza | anticipacion la | Valoracion de la | para trasladar el me siento
aplicado a la | puesta en escena | participacion por | conocimiento con hoy?
prevencion del | de los distintos | parte del grupo. |un  estio de « Escenario
consumo de alcohol | estilos de crianza | Evaluacion por | dramatizaciéon, e Vestuarno
y describen los | pare del | presentan « Mohiliario
posibles terapeuta dificultad  para s Alnos
gscenaros gue se expresarse da s Padres de
pudieran dar mas través del cuerpo. familia
adelante al utilizar
« Asesor de
cada uno de ellos contenido
respecto al
CONSLUMO de » lerapeutas
alcohal.
3.7 Sesion | EIl 85% de los | Auto registro Los participantes « Cuadro de
entendimiento de las | participantes Hoja ;Como me | desconocen las asistencia
emociones. adguieren senti hoy? emociones « Carnel ;Como
conocimientos Folleto de las |propias y las de me siento
sobre concepto de | emociones los demas, debido hoy?
emociones, Valoracion dela|a ello muestra « \Video tipos de
pensamientos v | participacion por | dificultad para emociones
sentimientos y | parte del grupo. | manifestar como » Dispositivo
COMmo estos se sienten. electrénico
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juegan wun rol | Evaluacion por Internet
importante en la | pane del Alumnos
conductay latoma | terapeuta Padres de
de decisiones familia
Asesor de
contenido
Terapeutas
3.8 Sesion | EI 85% de los | Auto registro Los participantes Cuadro de | Conocimiento
importancia de las | participantes Hoja ;Cdmo me | carecen de asistencia superficial sobre
emociones en | comprenden  la | senti hoy? manejo Cartel ;Como | las emociones y
relacion a la | importancia de las | Mesa redonda | emocional y por me siento | laimportanciade
conducta. emociones para la | de argumentos | tal motivo hoy? cada una de
toma de | sobre las | desconocen el Trifoliares ellas
decisiones y para | emociones impacto que tiene conceptos de
el desarrollo de las | Valoracion de la | este factor en las emociones
conductas participacion por | conductas o toma Alumnos

parte del grupo.
Evaluacion por

de decisiones

Padres de
familia

pars del Asesor  de
terapeuta contenido
Terapeutas
3.9 Sesion | El B5% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Conocimiento
estrategias para el | participantes Hoja ;Como me | muestran asistencia sobre la
control emocional adquieren senti hoy? resistencia al Cartel ;Cémo | importancia de
estrategas queles | Mesa redonda | poner en practica me siento | las  emociones,
permitiran de argumentos | estrategias para hoy? asi como los
entender las | sobre las | el control Infografias riesgos y
emociones emociones emocional ya que estrategias consecuencias
propias y las de | Valoracién de la [ no se sienten a para el control | de cada una de
los demas con el | participacién por | gusto. de emociones | €llas.

fin de dirigir la

parte del grupo.

Alumnos
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conducta a los | Evaluacion por Padres de
aspectos parte del familia
deseados. Los terapeuta Asesor de
pariicipantes contenido
realizan cambios Terapeutas
cognitivos ¥
conductuales
respecto a sus
emociones
310 Sesiones de |El 85% de los | Autoregistro Los participantes Cuadro de
relajacion progresiva | paricipantes Hoja ;Como me | carecen de asistencia
adquieren senti hoy? conocimiento Cartel ;Como
estrategas Informes sobre estrategias me siento
terapéuticas de | verbales de las | que les permmiten hoy?
respiracion experiencias de | realizar un control Colchoneras
controlada para | los emocional. Grabadora
realizar en | participantes. Los participantes Miisica
momentos donde | PNl  de las | presentan instrumental
requieran el | vivencias de las | dificultad para Alumnos
control emocional. | sesiones de | realizar Padres de
relajaci;’rn respiraqiunes familia
progresiva. progresivas.
Valoracion de la ﬁff:.:mu de
participacion por Terapeutas

parte del grupo.
Evaluacion por
pane del
terapeuta
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3.11 Conversatorios | EIl 85% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Los
sobre importanciadel | participantes Hoja ; Como me | necesitan ser asistencia conocimientos
entomo familiar y su | brandan su | senti hoy? evaluados sobre Alumnos adquiridos
influencia en el | opinidn respecto a | Informes el cambio que ha Padres de | durante el
consumo de alcohol | los conocimientos | verbales de las | tenido el familia componente

adquiridos en las | experiencias de | aprendizaje de Asesor de | NUmero dos del

sesiones los estrategias para contenido proyecto

anteriores y | participantes. mejorar el Terapeutas

expresan la | PNI grupal funcionamiento

importancia que | Valoracidn de la | familiar y como

tienen estos en la | participacion por | este ha

decision de | parte del grupo. | beneficiado 0

realizar un | Evaluacion por | perjudicado la

CONSUMOo de | parte del | decision de

alcohol o bien | terapeuta CONSUMmMo de

prevenir este. alcohol por parte

de los escolares
Componente 4

Disminuir los conflictos familiares en la medida que se adquieren habilidades de comunicacion asertiva entre los miembros

de la familia de los escolares con riesgo de consumo de alcohol.

4.1 Sesiones
evaluacién Yy
diagnostico de

niveles de
conflictividad familiar

El 85% de los
paricipantes es
evaluado por
nucleo  familiar
sobre el nivel de
conflicto familiar
que identifican en
sus hogares.

Auto registro
Hoja ; Como me
senti hoy?
Escala
conflictivo
familiar
Informes
verbales de las
experiencias de
los
participantes.

Los participantes
desconocen la
importancia de
evaluarel nivel de
conflictividad

familiar y como

este pudiera
afectar en la
decision de
cCoOnsumo de

Cuadro de
asistencia
Entrevistas
Instrumento de
evaluacion
conflicto
familiar
Alumnos
Padres de
familia
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PNI grupal alcohol de los Asesor de
Valoracidn de la | escolares. contenido
participacidon por Terapeutas
parte del grupo.
Evaluacion por
parte del
terapeuta
42 Sesiones de|El 85% de Ilos | Autoregistro Los paricipantes Cuadro de
enfrenamiento participantes Hoja ;Como me | desconocen  por asistencia
cognitivo adquieren senti hoy? completo las Folleto
-Conflictividad conocimientos Encuesta sobre | vanables que informativo
familiar sobre  variables | variables  que | podrian disparar importancia
-comunicacion que repercuten en | propician niveles altos de del entomo
-Resolucion de | el funcionamiento | conflictos conflictividad familiar.
problemas familiar vy que | familiares familiar. Documento de
propician Informes resumen
conflictos verbales de las variables que
familiares experiencias de

las
participantes.
Valoracidn de la
participacion por
pare del grupo.
Evaluacion por
parte del

terapeuta

propician  la
conflictividad
familiar.
Alumnos
Fadres de
familia

Asesor de
contenido
Terapeutas
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43 Mesa redonda
rnesgos de la
conflictividad familiar

El 85% de los
participantes
comparten

opiniones

respecto a los
riesgos que
consideran que se
podrian presentar
al contar con un
ambiente familiar

SUS

Auto registro
Hoja ; Coémo me
senti hoy?
Informes
verbales de las
experiencias de
los
participantes.
Valoracidn de la
participacidn por

Los paricipantes
muestran
resistencia  por
brindar su opinion
respecto a los
riesgos de la
conflictividad
familiar debido a
que se pueden
encontrar

Cuadro de
asistencia
Folleto
informativo
importancia
del entomo
familiar.
Documento de
resumen
variables que

Manejo de
conceptos
basicos del
funcionamiento
familiar, asi
comao

conocimiento de
las variables que
lo alteran vy
repercuten en la

con altos niveles | parte del grupo. | identificados en propician  la | conflictividad
de conflictividad | Evaluacion por | esta conflictividad | familiar.
familiar. parte del | problematica. familiar.
terapeuta Alumnos
Padres de
familia
Asesor de
contenido
Terapeutas
44 Sesion | EIl 85% de los | Autoregistro Los paricipantes Cuadro de | Conocimiento
entrenamiento  en | participantes Hoja ;Cdémo me | presentan asistencia del impacto que
solucion de | adquieren senti hoy? dificultad para Alumnos tiene la
problemas estrategias para la | Resumen de | encontrar ¥ Padres de | presencia de
solucion de | estrategias proponer familia conflictividad
problemas que le | aprendidas por | soluciones 0 Asesar de | familiar en la
permitan mejorar | pate de los |altermativas que contenido futura decision
el funcionamiento | participantes permitan mejorar Terapeutas de realizar un
familiar. Informes los conflictos CONsuUmMo de
verbales de las | familiares. alcohol en los

gxperiencias de

escolares.
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los
participantes.
Valoracidn de la
participacion por
parte del grupo.
Evaluacion por

parte del
terapeuta
4.5 Sesion | El B5% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de
entrenamiento  en | participantes Hoja ;Como me | desconocen  la asistencia
habilidades de | adquieren senti hoy? importancia que Folleto
comunicacion conocimientos Resumen de | tiene la informativo
sobre el conceplo | estrategias comunicacion Alumnos
-Comunicacion de comunicacion, | aprendidas por | como barrera de Padres de
-Estilos de | sus  estilos e |pate de los | proteccion ante el familia
comunicacion identifican los | participantes CONsSuUmo de Asesar de
-importancia de la | beneficios al | Informes alcohol. contenido
comunicacion contar con | verbales de las | Los paricipantes Terapeutas
asertiva habilidades experiencias de | carecen de
comunicativas en | los herramientas
el entorno familiar. | participantes. para adquinr
Valoracion de la | habilidades de
participacidn por | comunicacion en

parte del grupo.
Evaluacion por
parte del
terapeuta

su nucleo familiar,
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46 Sesiones juegos | El 85% de los | Auto registro Los paricipantes « Cuadro de | Conocimiento
de roles y | participantes Hoja ;Como me | carecen de asistencia sobre
modelamiento de | participan de las | senti hoy? herramientas e Carel ;Coémo | conocimiento
comunicacion actividades de | Valoracidn de la | para trasladar el me sientn | sobre
asertiva actuacion de cada | participacion por | conocimiento con hoy? comunicacion y
uno de los estilos | parte del grupo. |un  estilo de « Escenaro los  escenarios
de comunicacion y | Evaluacion por | dramatizacion, e Vestuario futuros que
describen cuales | parte del | presentan e Mobiliario pudiesen
son las posibles | terapeuta dificultad para s AN presentarse tras
consecuencias de expresarse a i Padres de | utilizar
cada uno de ellos. traves del cuerpo. froiiie determinado
« Asesor de estio L e
contenido MR CREL o)
» lerapeutas ol Sntome
familiar.
4.7 Chada | El 85% de los | Auto registro Los participantes « Cuadro de
informativa para | participantes Hoja ;Cdmo me | tienen asistencia
desarrollar incluyen en sus | senti hoy? incapacidad para « Cartel ;Como
habilidades asertivas | nuevos Umas de | desarrollar me siento
conocimientos clasificacion habilidades hoy?
teérminos habilidades asertivas en el « Padres de
relacionados con | asertivas y no | hogar que les familia
las  habilidades | asertivas permitan mejorar e Asesor de
asertivas, ademas | Valoracidn de la | el funcionamiento contenido
hacen usode ellas | participacion por | familiar « Terapeutas
para mejorar el | parte del grupo.
funcionamiento Evaluacion por
familiar. parte del
terapeuta
4.8. Taller desarrollo | 85%  de los | Auto registro Los participantes « Cuadro de
y planificacion de | participantes se olvidan con asistencia
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reglas claras en el
hogar

participan en las
actividades  del
taller con el
propdsito de crear
en conjunto reglas
funcionales para
cada miembro de

Hoja ;Como me
senti hoy?
Valoracion de la
participacion por
parte del grupo.
Evaluacion por

frecuencia de la
importancia de
establecer reglas
claras en el hogar
con el fin de
reducir conflicios

Cartel ;Como
me siento
hoy?

Alumnos
Padres de
familia

parte del | en el hogar Asesor de
la familia que |terapeuta contenido
puedan ser | PNI grupal Terapeutas
puestas en
practica en los
nucleos familiares
4.9 Sesion modelado | 85%  de  los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Conocimiento de
de conductas | participantes Hoja ;Cdmo me | se permiten asistencia habilidades
deseadas confome | participan de las | senti hoy? modelas Cartel ;Coémo | asertivas
a las habilidades | actividades de | Valoracién de la | conductas que no me siento | adquiridas  en
asertivas modelado de | participaciéon por | son adecuadas o hoy? sesiones
conductas parte del grupo. | pertinentes para Alumnos anteriores.
deseadas, los | Evaluacion por | la actividad Padres de | Aprendizaje
padres de familia | parte del familia sobre
modelan las | terapeuta ASeSOr de | habilidades
conductas PNI grupal contenido asertivas que
deseadas por Terapeutas mejoren el
parte de sus hijos funcionamiento
¥ los hijos familiar.
modelan las
conductas  que
desearian de sus
padres
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410 Sesiones de | El 85% de los | Autoregistro Los paricipantes Cuadro de
entrenamiento  en | participantes son | Hoja ;Como me | necesitan asistencia
habilidades entrenados para | senti hoy? aumentar las Cartel ;Como
preventivas desarrollar y | Lista de cotejo | habilidades que me siento
potenciar habilidades permiten prevenir hoy?
habilidades que a | preventivas el consumo de Documento
prevenir las | Valoracion de la | alcohol. informativo
conductas participacion por habilidades
adictivas. Los | parte del grupo. preventivas
participantes Evaluacion por Alumnos
comprenden  la | parte del Padres de
importancia de | terapeuta familia
aumentar estas | PNI grupal Asesor de
habilidades contenida
~ B ) Terapeutas B
411 Conversatono | EI 85% de los | Auto registro Los paricipantes Cuadro de | Opiniones,
de conocimientos | participantes Hoja ;Cdmo me | necesitan ser asistencia ideas,
diversos adqguiridos | mencionan y | senti hoy? evaluados sobre Cartel ;Coémo | sugerencias
durante el proyecto | recuerdan cuales | Hojas de | el cambio me sientn | respecto a o
fueron los | evolucian cognitivo y hoy? abordado en
conocimientos Informes de | conductual que Alumnos cada
adquiridos durante | avances ha generado el Padres de | componente del
la puesta en|Mesaredonda |conocimiento familia proyecto

practica del
proyecto.

Valoracidn de la
participacidon por
parte del grupo.

Evaluacion por
parte del
terapeuta

impartido en el
proyecto

Asesor de
contenido

Terapeutas
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4.12 Sesiones de
evaluacién y
seguimiento grupal

El B5% de Ilos
participantes son
evaluados
respecto al
cambio en el
funcionamiento
familiar que
genero el proyecto
Y a8 55U vei se
evalla la
presencia de
sitluaciones de
riesgo que podrian
predisponer  un
consumo de
alcohol,

Auto registro
Hoja ; Coémo me
senti hoy?
Hojas de
evolucion
Informes de
avances
Entrevista a
familiares
Inventano de
situaciones de
CONSUMmo de
alcohol (ISCA)
Valoracion de la
participacion por
parte del grupo.
Evaluacion por
parte del

terapeuta

Los paricipantes
necesitan ser
evaluados
respecto al
funcionamiento
familiar y como
este impacta en el

CONnsumo de
alcohol en
escolares

Cuadro de
asistencia
Cartel ;Coémo
me siento
hoy?
Inventario de
situaciones de
consumo de
alcohol (ISCA)
Alumnos
Padres de
familia
Asesor de
contenido
Terapeutas

Fuente: Matriz del marco |égico. Elaboracion propia

109

Escaneado con CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

6.8 Presupuesto

EEECIF de conten il:I

. E'.!.E,D a 7 meses pazr::-

Q.42,000.00

Fuente: Elaboracion propia
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Recursos 1
humanos
Contratacion de equipo de apoyo
» Terapeuta/psicologo 1 Q.5,000 a 7 meses plazo |Q.35,000.00
« Secretara 1 Q.3,000 a 7 meses plazo |Q.21,000.00
Recursos Mobiliario e insumos de oficina
materiales * Resmas 5 Q.35 Q.175.00
« Material didactico (papel 1 paquete por nucleo
arcoiris, construccion, china, familiar Q.100 Q.4,000.00
goma, tijeras, lana)
Marcadores 10 Q.7.00 Q.70.00
Plieqgos de bond 80 Q.1.00 Q.80.00
« Material de apoyo (grafico 1 para cada
impresa) paricipante Q. 500 Q.50,000.00
Equipo de computo, equipo de | | Para el espacio de
* proyeccion. equipo de audio, | intervencion Q. 20,000 Q.20,000.00
Recursos « (Gasolina 3 Vehiculos Q2,000 a7 meses plazo | Q.6,000.00
financieros « Semwicio telefonico 1 linea fija Q.200 a 7 meses plazo Q.1,400.00
e Ganide deiriedat 1 red wifi Q.200 a7 meses plazo | Q.1,400.00
* Alimentacion para el personal
de apoyo 4 colaboradores Q. 3,000 a 7 meses plazo | Q.12,000.00
+ Refacciones para los e
participantes del proyecto 80 participantes Q,1000 a 7 meses plazo | Q.7,000.00
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6.9 Cronograma

Actividades

Julio

Realizar las contrataciones del

equipo

Socializacion del proyecto con
el equipo

Enlace con autoridades
educativas

 Compra de matenales

1.1Bienvenida, admisién y
evaluacion

1.2 Sesion visivilizacion

1.3 Sesion sensibilizacion

1.4 Sesién concientizacion

1.5 Sesion conceptos basicos
del alcohol

1.6 Auto registro de situaciones
de riesgo

1.7 Sesion clarificacion de mitos

1.8 Sesion factores asociados
al consumo de drogas

1.9 Charla grupal identificacion
de factores de riesgo y
proteccion

1.10. Taller promocion de la
resiliencia

1.11 Taller estrategias para la
prevencion
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1.12. Sesion andlisis de
conducta

2.1 Sesion dinamica integrativa
de participantes

2.2 Sesidn informativa factores
de riesgo y proteccion

2.3 Sesidn identificacion de
factores de proteccion sociales,

24 Sesién identificacion de
factores de proteccion
individuales.

2.5 Sesion dentificacion de
factores de proteccion familiares

2.6 Sesion de tareas directivas

3.1 Sesiones de evaluacion
funcicnamiento familiar

3.2 Sesion conceplos basicos
de familia y su importancia en su
rol social

3.3 Charla informativa estilos de
crianza.

3.4 Taller reconocimienta de
patrones de crianza

3.5 Conversatorio de estilos de
Cranza

3.6 Sesiones juego de roles v
modelamiento de los estilos de
crianza

3.7 Sesion entendimiento de las
emociones.

3.8 Sesion importancia de las
emociones

3.9 Sesion estralegias para el
control emocional
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3.10 Sesiones de relajacion
progresiva

3.11 Conversatorios sobre
importancia del entorno familiar

4.1 Sesiones evaluacion y
diagnéstico de niveles de
conflictividad familiar

4.2 Sesiones de entrenamiento
cognitivo

4.3 Mesa redonda riesgos de la
caonflictividad familiar

4.4 Sesion entrenamiento en
solucién de problemas

4.5 Sesion entrenamiento en
habilidades de comunicacion

4.6 Sesiones juegos de roles y
modelamiento

4.7 Charla informativa para
desarrollar habilidades
asertivas

4.8 Taller desarrollo y
planificacidn de reglas claras en
el hogar

4.9 Sesidn modelado de
conductas deseadas

410 Sesiones de
entrenamiento en habilidades
preventivas

411 Conversatorio de
conocimientos adquiridos

412 Sesiones de evaluacion y
sequimiento grupal

Fuente: Elaboracion propia
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6.10 Evaluacion del proyecto

Para evaluar la viabilidad del proyecto se realizara la evaluacion de cuatro niveles
tomados del modelo de Kirkpatrick fue creado por el profesor profesor
Donald Kirkpatrick con el objefivo de medir el impacto en los programas de
formacion. Este modelo propone la evaluacion de |0s siguientes niveles:

1. Satisfaccion: Este nivel permitira medir el grado de satisfaccion gue tienen
los participantes respecto al proyecto.

2. Aprendizaje: Este nivel permitira medir el grado en el que se incremento el
conocimiento de los participantes respecto a los temas abordados en el
proyecto.

3. Conducta: Este nivel medira el cambio de conductas ocbservables en los
pariicipantes que tengan que ver con el funcionamiento familiar

4. Resultados: Este nivel medira los resultados en la vida de |as personas y
el nivel de impacto de los objetivos luego de haber culminado el programa
de intervencion.

Satisfaccion Escalas de 1 {Insatisfecho) 10
satisfaccidn 10 (satisfecho)
Aprendizaje Evaluaciones de | 100: Excelente 75 puntos
conocimientoen | 75: Muy bueno
Google Forms 50: Bueno
antes y despues 25: Debe mejorar
del provecto
Conducta Evaluacion de Niveles: Alto nivel de unidn
relaciones Alto: 180-156 familiar
intrafamiliares Medio alto: 155-
antes y despues 131 Alto nivel de
del proyecto Medio: 130-106 comunicacion
Medio bajo: 105- | familiar
81
Bajo: 80-56 Medio bajo nivel
de dificultades
familiares
Resultados Registro de Tasa de retencion | 85%
asistencia 0% - 100%
Entrevistas de
sequimiento

Fuente: Tabla niveles de evaluacion del proyecio. Elaboracion propia.
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cambios observables
en las conductas de
los participanies que
demuestran un mejor
funcionamiento
familiar que desarrolle
factores de proteccion
ante el consumo de
alcohol.

un porcentaje alo

Los participantes mantienen
niveles altos en dimensiones
del funcionamiento familiar y
a su wvez previenen el
consumo de alcohol en los
escolares

Los paricipantes del
proyecto refieren la
satisfaccion que  tienen
respecto al proyecto, el nivel
de aprendizaje adquirido del

mismo y los cambios
conductuales que se hacen
presentes tras su

culminacion.

Inicial Los procesos | Las recomendacioneas | Primer
administrativos propuestas por pare del| momento
permiten que el | personal administrativo vy | febrero 2,022
proyecto de inicio sin | direccidn del centro
complicaciones, asi| educativo, los paricipantes
mismo el personal a| del proyecto vy los ejecutores | Segundo
cargo de ejecutar el | permite realizar mejoras en | momento
proyecto adquiere | los procesos del proyecto. agosto 2,022
formacion pertinente
en cuanto a la
elaboracion de los
materiales vy las
actividades
propuestas en el
proyecto

Intermedia | La desercion de los | Se realizan adaptaciones de | Finales  del
participantes es | los contenidos que | mes de abril vy
minima representar un grado alto de | primera

complejidad para los | semana  de

Evaluacion del | participantes y se modifican a | mayo 2,022
conocimiento de los | medida que la comprension
participantes al | sea mayor
culminar segundo
componente e inicio
del tercer componente

Final El proyecto de|El fin del proyecto y los| Primer
intervencion  genem | objetivos son alcanzados con | momento

agosto 2,022

Segundo
momento
noviembre
2,022

Fuente: Tabla niveles de evaluacion del proyecto. Elaboracion propia
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Anexos

Instrumento 1:
Escala de relaciones intrafamiliares ERI

Gracias por paricipar en este cuestionario, fus respuestas serviran para una
investigacion que busca resaltar la importancia de promover factores de proteccion en
el hogar, con la finalidad de prevenir las conductas adictivas en el futuro.

Por lo tanto, me interesa conocer algunas areas de tu vida, relacionadas a la forma an
la que actaa tu familia. Es importante que sepas que no existen respuestas buenas o
malas, solo aguellas que mejor se ajusten o describan como es tu dinamica familiar.

La informacion que proporciones serd analizada con métodos estadisticos vy
tunicamente con fines académicos, respetando el anonimato de tus respuestas; por
es0 no se te esta solicitando tu nombre, ni cualguier otra forma de identificacion.

Recuerda que tus respuestas seran confidenciales y no se les brindara informacion a
tus padres o a tu maestra por esta razdn se te pide que seas lo mas honesto posible.

Instrucciones: A continuacién, se presentan una serie de frases que se refieren a
aspectos relacionados con tu familia. Debes seleccionarlacasillague mejor se adecue
a la forma de actuar de tu familia basandose en |la siguiente escala:

TA: TOTALMENTE DE ACUERDO

A: DE ACUERDO

N: NEUTRO (NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO)
D: EN DESACUERDO

TD: TOTALMENTE EN DESACUERDO

Ejemplo: Los miembros de la familia nos sentimos libres de decir lo que pensamos
:Con este enunciado ti te encuentras?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Meutro

En desacuerdo
Totalmente en desacuerdo
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Nota: Todas las preguntas deberan ser contestadas para que el sistema te permita
avanzar y concluir,

Gracias por tu colaboracion en este estudio

Fecha de aplicacion
Edad:

SEexXo:

Grado:

Seccion de tu grado:

En mi familia hablamos con sinceridad

Muestra familia NO hace las cosas juntas

Mis padres me animan a expresar mis puntos de vista

Hay muchos malos sentimientos en |a familia

Los miembros de mi familia hacen cosas junios

En mi casa acostumbramos expresar nuestras ideas

Me da verguenza mostrar mis emociones frente a la familia

En nuestra familia es importante para todos expresar nuestras opiniones
Muchas veces tengo que adivinar lo que piensan y sienten los miembros de mi
familia

10. Somos una familia carinosa

11. Mi familia me escucha

12. Es dificil llegar a un acuerdo con mi familia

13. En mi familia expresamos abiertamente nuesiro canno

14. En mi familia nadie se preocupa por los sentimientos de los demas

15. En nuestra familia existe union

16. En mi familia yo me siento libre de expresar mis opiniones

17. El ambiente en mi familia reqularmente es desagradable

18. Los miembros de |la familia nos sentimos libres de decir lo que pensamos
19. En la familia nos desquitamos con la misma parsona cuando algo sale mal
20. Mi familia es calida y me brinda apoyo

21. Cada miembro de la familia aporta algo en las decisiones familiares importantes
22. Es dificil expresar mis opiniones en la familia

23. En nuestra familia a cada uno le resulta facil expresar su opinion

24. Cuando tengo algun problema NO se lo platico a mi familia

25. Mi familia acostumbra a hacer actividades en conjunto

26, En mi familia somos honestos unos con otros

27. Es dificil saber cuales son las reglas en mi casa

28. En mi familia hablamos de nuestros problemas

29. Los miembros de |la familia son flexibles con los puntos de vista de los demas
30. Los miembros de mi familia nos ayudamos y apoyamos unos a otros

31. En mi familia yo puedo expresar cualquier sentimiento que tenga

32. Los conflictos en mi familia nunca se resuelven

33. En mi familia expresamos abiertamente nuestras emociones

34. 5ilas reglas en mi casa se rompen no se gque va a pasar despues

35. Cuando comemos en familia el momento es amigable y placentero

LENEOARDNS=
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36. En mi familia nos decimos |as cosas abietamente

37. Los miembros de mi familia se callan sus sentimientos para ellos mismos

38. En mi familia nos contamos nuestros problemas unos a otros

39. Cuando surge un problema cada miembro de la familia confia SOLO en si mismo
40. Mi familia tiene todas las cualidades que yo siempre quise en una familia

41. En mi familia yo siento que puedo hablar las cosas y solucionar los problemas
42. Nuestra familia NO habla de sus problemas

43. Cuando surgen problemas toda |a familia se compromete a resolverlos

44. El tomar decisiones es un problema en nuestra familia

45, Los miembros de mi familia realmente nos apoyamos

46. En mi casa respetamos nuestras propias reglas de conducta

47. En nuestra familia cuando alguien se queja otro se molesta

48. Si hay algin desacuerdo en la familia tratamos de calmamos y mantener la paz
49. Nuestras decisiones no son propias, sino que estan forzadas por alguien mas
50. Los miembros de mi familia se disculpan por sus errores

51. La disciplina es razonable y justa en nuestra familia

52. Los miembros de |la familia NO coincidimos unos con otros al tomar decisiones
53, Todo funciona en nuestra familia

54. Peleamos mucho en nuestra familia

55. Los miembros de |la familia nos animamos unos a otros a defender nuestros
derechos

56. Las tareas familiares no estan bien distribuidas
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Instrumento 2:
Test de identificacion de trastornos por abuso de alcohol AUDIT

Debido a que el uso del alcohol puede afectar tu salud e interferir con ciertos
medicamentos y tratamientos, es importante que respondas algunas preguntas sobre
el uso del alcohol.

La informacion que proporciones sera analizada con metodos estadisticos vy
unicamente con fines académicos, respetando el anonimato de tus respuestas; por
es50 no se te esta solicitando tu nombre, ni cualquier otra forma de identificacién.

Recuerda que tus respuestas seran confidenciales y no se les brindara informacion a
tus padres o a tu maestra por esta razdén se te pide que seas lo mas honesto posible.

Instrucciones:
Selecciona la casilla que mejor describa tu respuesta a cada pregunta.
MNota:

Todas las preguntas deberan ser contestadas para que el sistema te permita avanzar
y concluir. Gracias por tu colaboracian en este estudio

Fecha de aplicacion
Edad:
Sexo:
Grado:
Seccion de tu grado:

1. ¢Con qué frecuencia consumes una bebida que contiene alcohol?

Nunca
Una o menos veces al mes
2 a 4 veces al mes

de 2 a3 veces alasemana
4 o mas veces a la semana

2. ;Cuantas bebidas alcohdlicas toma en un dia normal?
Minguna

102
304

506
7Tag
3. iCon qué frecuencia toma 6 o mas bebidas alcohdlicas en un solo dia?

MNunca
Menos de 1 al mes
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Mensualmente
Semanalmente
A diario o casi a diario

¢ Con qué frecuencia en el ultimo afio no pudo dejar de beber una vez que
habia empezado?

Munca

Menos de 1 al mes
Mensualmente
Semanalmente

A diario o casi a diario

& Con guée frecuencia en el ultimo afio no ha sido capaz de hacer lo que se
esperaria normalmente de usted porque habia bebido?

MNunca

Menos de 1 al mes
Mensualmente
Semanalmente

A diario o casi a diario

& Con qué frecuencia durante el Ultimo afio ha necesitado beber por la manana
para recuperarse después haber bebido mucho la noche anterior?

Nunca

Menos de 1 al mes
Mensualmente
Semanalmente

A diario o casi a diario

¢+ Con qué frecuencia durante el Ultimo ano se ha sentido culpable o
arrepentido después de haber bebido?

Munca

Menos de 1 al mes
Mensualmente
Semanalmente

A diario o casi a diario

£ Con qué frecuencia durante el ultimo ano ha olvidado lo que ocurrio la noche
anterior debido al alcohol?

Nunca

Menos de 1 al mes
Mensualmente
Semanalmente
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A diario o casi a diario

9., ;Usted o alguna ofra persona ha resultado lesionado/a como consecuencia
de su consumo de alcohol?

Mo
Si, pero no en el (ltimo afo
Si, durante el altimo afio

10. ¢ Ha estado preocupado algin familiar, amigo o profesional sanitario por su
consumo de alcohol o le ha sugerido que reduzca su consumo?
Mo
Si, pero no en el Gltimo afio
Si, durante el Gltimo afo
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Carta solicitud para la utilizacion del instrumento

Guatemala, 12 de mayo de 2021

Apreciables
Dra. Maria Elena Rivera Heredia Universidad Michoacana de San Nicolds de Hidalgo, Facultad de

Psicologla. ¥ Dra. Patricis Andrade Palos. Universidad Nacional Autdnoma de México, Facultad de
Psicologla.
Su despacha.

Reciban Uds. por este medio un cordial saludo deseandoles éxitos en sus labores como docentes e
investigadoras en el drea de psicologia.

Mi nombre es Katherine Julissa 5azo Monroy v 5oy estudiante de posigrado en la Universidad de
San Carlos de Guatemala en & escuela de Clencias Psicolbgicas, actualmente curso |a maestria en
Privenclon y Atencidn integral de Conductas Adictivas en su segunda cohore.

Me permito contactarias, luego de consultar con &l Diector de la Escuels de Posgrado, el
Coordinador de la Maesiria y &l Docente de Seminario. Como parte de mi proyecto de graduacidn,
estoy trabajando en & tema “El entorno familiar como factor de protecckdn ante el consumo de
drogas en nifos en edad escolar”

Comao parte del trabajo de investigacion, he decidido profundizar en el conocimiento de los factores
de proteccién ante el consumo de drogas, especificamente en el consumo de alcohol en Guatemala.
Mi interés en investigacion es generar aportes tedricos que ayuden a encaminar la problematica del
Consumo de drogas en vias de prevencion y de intenvencion de las conductas adictivas.

Por consigulente, mi solicitud especifica es solicitar su autorizackin para poder hacer uso del
instrumeénto slaborado dsefiado y publicado en &l aho 2010 por ustedes &l cual lleva por nombire
(Escalas para la evaluacion de las relaciones intrafamiliares ERL). Y, al contar con su autorizacidn,
poder utilizar y adaptar la informacion, aplicada sl contexto guatemalieco, con el afdn de construir
conocimiento respecto al enforno familiar y las conductas adictivas de las familias en nuestro pais,
Dicha investigacidn seria aplicada en campo én los meses dé mayo a junio del afo en curso.

En espera de su amable respuesta positiva en a favor del conocimiento de las dindmicas famdliares
y la comprension del problema de adiociones, me despido de ustedes erwlando mils mds sinceros y

cordiales saludos;
AL,
Katherine Julissa Saro Monroy
MegEtio ACAdamito
No. 201512529
Vo.Bo
MLUA. Ronald Amilcar Solis NLA. forge Emesto Rodas MA.5C. Mario Colll.
Director de Postgrado Docente Seminario Il Coordinador de la Maestria
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Carta de permiso a la institucion para acceder a la poblacion

Guatemala, 18 de mayo de 2021

Estimada Maecstra Ruby Quintanilla
Escucla Oficial Rural Mixta No. 580 Lo de Ramirez. JM

Le saludo cordialmente descando que goce de buena salud y éxito en todo. Mi nombre
es Kathenne Julissa Sazo Monroy v me identifico con el camé académico No: 201512529,
Soy estudiante de postgrado en la Universidad de San Carlos de Guatemala en la escucla de
Crencias Psicologicas, actualmente curso la macstria en Prevencion y Atencson integral de
Conductas Adictivas en su segunda cohorte.

y. como parte de mi proyecto de graduacion, estoy trabajando en Seminano Il el tema
*El entomo familiar como factor de proteccion ante ¢l consumo de drogas en mifos en cdad
escolar”. Tema que ya fue aprobado por ¢l docente a cargo del curso. Tomando en cucnta
que cs mandato de nuestra casa de estudios supenores que nucstros trabajos de tesis cumplan
con la funcion de beneficiar a nucstra sociedad, mi objetivo es la obtencion de informacion
para posteriormente claborar un proyecto de intervencion que provea de cstratcgias para
prevenir ¢l consumo de sustancias psicoactivas en escolares. Por lo tanto, solicito a usted la
oportunidad de acceder a la poblacion de alumnos que cursan ¢l grado de sexto primana en
el centro educativo a su cargo, la informacion recabada sera mancjada con estnicto cundado y
confidencialidad.

Agradezco profundamente su dispoibilidad ¢ importante colaboracion con este
proyecto, quedo a sus drdenes v a la espera de su amable respuesta.

Alcntamente;

Kathenne Jubissa Sazo Monroy
Reui e
201512529
Tel: 35392126
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Consentimiento informado a padres de familia

Consentimiento informado

Estimado padre/madre de familia

Mi nombre es Katherine Monroy y soy estudiante de postgrado en la Universidad de
San Carlos de Guatemala en [a escuela de Ciencias Psicoldgicas, actualmente

curso la maestria en Prevencidn y Alencion integral de Conductas Adictivas en su
sagunda cohorte.

Me dinjo a ustedes luego de consultar con el coordinador de la maesiria, el docente
a cargo de asesorar mi trabajo de graduacion y la directora de la escuela Lo de
Ramirez" a quien de antemano solicite permiso para rabajar con los alumnos de
sexto pnmara con el proposito de contar con su valiosa colaboracion para mi
estudio que lleva por nombre “El entorno familiar como factor de proteccion ante &
consumo de drogas en nifos en edad escolar”, dicha investigacion busca resaltar la
importancia de promover faclores de proteccién en el hogar, con la finalidad de
prevenir las conductas adictivas en el futuro.

Esta investigacion se trata de un importante esfuerzo que se realiza por la necesidad
de generar conocimiento académico y profesional en el drea de la psicologla y

especificamente en el ambito preventivo del consumo de drogas. Debo mencionar
que lo Unico que se requiere es que su hijo responda un cuestionano que le
demorara en contestar 15 minutos aproximadamente.

El proceso sera estrictamente confidencial, es decir que la informacién obtenida no
serd revelada y el nombre de su hijo no serd utilizado por ningdn motivo, también
resallo que la participacion es voluntarna, anonima, gratuita y no imphca ningun
riesgo ni compromiso posterior para su hijo o su familia. Si no desea que su hijo
participe, favor informar a la maestra a cargo del grado para que de esta manera no
se le haga llegar dicho cuestionano.

Agradezco profundamente su disponibilidad e importante colaboracién con este
proyecto. Alentamente,

Katherine Julissa Monroy
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