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RESUMEN

Implementar un programa de entrenamiento en halbi#isl sociales como factor
protector sobre el control de factores de riesga paconsumo de alcohol dirigido a
adolescentes de la Institucion Educativa San Fseocde Asis de la ciudad de
Taquerres, teniendo en cuenta que las habilidades lp comunicacion facilitan el
establecimiento de relaciones con los demas, @magjue se emplean en contextos
interpersonales, sirven para alcanzar objetivasnseguir reforzadores, que en si no son
de naturaleza social.

El disefio y la aplicacion del programa se &mdntaron en la intervencién
psicologica de orientacion cognitiva (Beek, Eldahoney) y se organizaron en diez
sesiones grupales en las cuales se utilizé estatelg intervencion como banco de
niebla, ensayos cognitivos, ensayos conductuates etnas.

Los resultados obtenidos en el presente estymbrmiten afirmar que la
implementacion de un programa de entrenamientoaéilidades sociales como factor
protector es efectivo en el control de factoresridego para prevenir el inicio del
consumo de alcohol en adolescentes de 12 a 14 sgicsmprobd estadisticamente que
el programa de entrenamiento en habilidades sscsl@actué como factor protector
sobre los factores de riesgo en los que se prétenfiilir, es decir el de habilidades
sociales y estado emocional. Lo anterior se afjporgue la disminucion de riesgo en
los factores mencionados para los integrantes rdglogexperimental so comprobo de

forma estadistica.
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ABSTRACT

To implement a program of training in sociailiies as protective factor on de
control of factor of risk for the consumption ottahol directed to adolescents of the
Institution Educational Saint Francisco of Asigh city of Tuquerres, keeping in mind
that the abilities for the communication facilitake establishment of relationships with
the other, other although they are used in intsguel context, they are good to reach
objectives or to get reinforcements that in yey e not of social nature.

The design and the application of the progmmere based in the psychological
intervention of orientation cognitive (Beek, Ellidahoney) and they were organized in
ten group sessions in which was used interventi@tegjies like bank of fog, rehearsals
cognitive, behavioral rehearsals among others.

The results obtained study presently allowatiirm that the implementation of a
program of training in social abilities as proteetifactor is effective in the control of
factors of risk for the behavior of consumptionabtohol in adolescents; he/she was
proven that the program of training in social di@ yes it acted as protective factor
about the factors of risk in those that was soughinfluence, that is to say in that of
social abilities and emotional state. The abovetioeed is affirmed because the
decrease of risk in the factors mentioned for tleenimers of the experimental group was

proven statistically.
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INTRODUCCION

La adolescencia se constituye en la etapa de mégsgo para el inicio del
consumo de alcohol, lo anterior si se tiene en teugue en esta etapa, el individuo se
aleja del contexto familiar para acercarse al grdpgares los que ejercen presion en
diferentes aspectos del comportamiento socialdt@kacente, entre ellos el consumo de
alcohol.

En esta etapa de la vida durante la cual el stpetoa su individualidad y crea un
sistema de valores adultos, el uso de alcohol itoystun obstaculo serio al desarrollo
intelectual y social de los jévenes, que impidegolucion natural hacia la edad adulta
al prolongar la dependencia y la inmadurez.

Para los adolescentes el alcohol, como suatdecconsumo mas popular, constituye
sin duda una droga peligrosa con consecuenciapwgaen poner en riesgo la vida, la
estabilidad familiar, e influenciar la deserciooaar.

El dmbito y la cultura en la que se desenvuelveaddlescente, cobran
importancia en el inicio del consumo de bebidastalicas, muchas veces las primeras
experiencias con el alcohol ocurren dentro deddlia, la cual influye en el proceso de
socializacion durante el principio y mediado denfancia, mientras que la influencia de
los comparieros es mas importante durante la adolesc

El consumo de alcohol representa una de lagoras preocupaciones de la
sociedad, en especial cuando se habla de la edactie la prevencion de situaciones
gue puedan o estén afectando a la comunidad senpgesomo una opcidn importante
en este campo de accion. El disefio de estratdgigsevencion primaria de consumo
de alcohol en la poblacidon adolescente represertderramienta importante para evitar

el inicio del consumo y disminuir la edad de inidi&l mismo.
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Asi se formul6 como problema de investigacgbrdisefio y aplicacion de un
programa de entrenamiento en habilidades sociale® cfactor protector sobre el
control de factores de riesgo sobre la conductacalesumo de alcohol en los
adolescentes de una institucién educativa, conb@tivo de entrenar y optimizar
herramientas para realizar procesos comunicativosjgrar el desenvolvimiento social
orientado a intervenir en los factores de riesgeoegros; se aplicé un instrumento de
medicion como preprueba y posterior a la implenwédtadel programa una postprueba
orientada a identificar los factores de riesgo caambién comprobar la influencia del
programa en los participantes, luego se realizécdaparacion entre el grupo
experimental y el de control para comparar los ltados obtenidos e identificar si
existen diferencias significativas entre los grugoasi determinar la efectividad del

programa.
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PROBLEMA DE INVESTIGACION
Planteamiento del problema

El consumo de bebidas alcohdlicas se cogstien una practica social desde
tiempos inmemoriales (Diaz del Castillo, 2002),d#esl punto de vista cultural esta
practica se aprueba y acepta por diversos motifeogorece la interaccion social,
acompafia las fiestas populares, las celebracicggosas y las fiestas patronales)
hasta considerarse que su consumo sea una actisw@dl normal, sin embargo
también desde tiempo atras, ha sido un problemavado por esa aceptacion, las
condiciones negativas de vida y de relaciones [(pnodis familiares, dificultades
econdmicas, autodecepcion). Asi cuando se prefemgortunidad de ingerir alguna
sustancia que haga sentir un cambio asi sea mameent&l sujeto tenderd a
aprovecharla (Pérez, Pefia y Scoppetta, 2002). nflizencia del grupo varia de una
época a otra de la vida, de todas maneras, takeimfia potencial existe siempre; en la
etapa de la adolescencia se presenta inseguriéacbgduce a la busqueda de apoyo en
los iguales en quienes se descubren formas de anagiejaciones nuevas y obtener un
sentido de pertenencia al grupo.

Un joven sin amigos con relaciones familiares g&€aen comunicacion y con
predominio de conductas agresivas o abandonidaajoyrendimiento académico puede
ser presa facil de un lider desafiante que asegueeel consumo de alcohol no tiene
ningun perjuicio y que la oposicion de los adukssprueba de los deseos de estos por
controlar a los jovenes, y que quien quiera pede&na su grupo debera necesariamente
tener una posicion diferente a la de los adultpsoparlo. Si no se accede a consumir se
discute sobre el “por qué no”, y el joven se entnaesin argumentos ante el grupo, lo

gue genera temor al rechazo y a ser ridiculizado,gpra parte uno de los factores
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influyentes en el acceso al consumo es el défictiabilidades comunicativas asertivas
para argumentar la negativa sin temor al recharosoctambién el acceso facil que
tienen los jévenes a adquirir alcohol en cualq@stablecimiento comercial. Una
persona con dificultades en sus relaciones codédosas tiene mayores probabilidades
de buscar escapar facilmente a diferencia de uagqgsea las habilidades necesarias y
destrezas comunicativas, quien tendr4 mayor fadiljpara negarse a consumir alcohol
de una manera asertiva contrariamente a otra auo fe burla, el desprecio o que no
tenga las capacidades para comunicar la negatoaalimo de la sustancia.

Al respecto el Observatorio de Drogas desddgie 2002 al 2007 demuestra que
los adolescentes entre los 12 y 18 afios se enanestrel grupo de mayor riesgo en el
consumo de alcohol (72%) en la zona occidente dpaRamento de Narifio, los de 12 a
14 afios presentan un menor porcentaje de cons@mogpriesgo de inicio es mayor en
este rango de edad, teniendo en cuenta las castictes propias de esta etapa evolutiva.
Otros estudios internacionales refuerzan la afiromade que la adolescencia presenta
riegos en el inicio del consumo de alcohol comaealizado por Moral en 2002 en
Espafia donde se observo que las edades compremditia los 12 a 14 afios son la
etapa asociada a la experimentacion inicial. Teldeen cuenta que los jovenes inician
a consumir alcohol en edades tempranas se hanigads diferentes factores de riesgo
gue inciden en este contacto con la bebida comaoatexto familiar, el nivel
socioecondémico entre otros, y en consecuencia fogrgmas de prevencion han
apuntado a intervenir sobre estos agentes de cionfli

El disefio de un programa de prevencion, &érpde la consideracion del los
factores de riesgo, detectados en este estudio emmatras investigaciones deberia

incluir diferentes ambitos de actuacion (familiscwela, ocio, iguales etc.) y no
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centrarse especificamente en la informacion, simbién en el cambio de las dindmicas
de interaccion y funcionamiento de estos grupospae es necesario un esfuerzo por
integrar actuaciones en los distintos ambitos doseledesarrolla el adolescente, la
complejidad de una intervencion en todos estoslesvg la dificultad de producir
cambios estructurales a nivel social, ha llevadwsign el desarrollo de programas que
tienen como objetivo aumentar la competencia sogigbersonal del adolescente
(Gomez, 1994).

De esta forma las habilidades sociales emasdcomo un conjunto de
cogniciones y comportamientos dirigidos a objetivesciales o interpersonales
orientados a que el individuo socialice dentro degmpo con efectividad y asertividad
conducente a una convivencia agradable dentrordelr® y conservar los refuerzos
obtenidos de este, entender al otro y hacersederteepende de las habilidades que se
posean para ello y la forma adecuada de emitiuestps asertivas con intercambios
favorables (Caballo, 1986); estudios realizadosgie campo permiten decir que las
destrezas sociales permiten generar e implemertacienes efectivas ante los
problemas interpersonales y enfrentar situaciomtsachbito micro y macrosocial de
modo que disminuyen el riesgo en el consumo dehalc(Hawkins, 1985). Las
actitudes contemporaneas hacia el consumo de &lsohoambivalentes, teniendo en
cuenta los imaginarios culturales acerca del conslenventa indiscriminada de éste a
menores de edad es un grave error, también loresdevar que beber es una préactica
gue aporte al desarrollo de la personalidad y eticpkar a la masculinidad (Pérez, Pefia
y Scoppetta, 2002).

La salud es un requisito imprescindible péograr el desarrollo de las

capacidades, desde la perspectiva de la saluitatdd definida por Winslow (1926)
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desde el objetivo de prevenir las enfermedades|omgar la vida y fomentar la salud;
también J. H. Horton (Alvarez, 2002 pag. 14 — afma que “en la salud publica
deben realizarse acciones de saneamiento ambé&ntatma comunitaria, entre ellas la
prevenciéon de la enfermedad” (citados en, Alvag&f)2); partiendo de lo anterior la
promocion y prevencion se presentan como mediosriaptes para el desarrollo de la
salud en las comunidades. Cuando se habla de pi@mde la salud se dice que es
accion de acciones condicionadas con una diregcidma finalidad; cuando se usa este
término implicita o explicitamente se esta plandeda necesidad de defender, elevar la
calidad y la dignidad de vida de las personas §Hatr2006), igualmente la prevencion
juega un papel fundamental en fomentar la caligdadidh de las comunidades.

De esta forma la prevencion primaria ofrece unasgeetiva esperanzadora en
cuanto a evitar el consumo de alcohol en adolesseéniendo en cuenta que la
prevencion primaria trata de evitar la aparicion nhalestar y va dirigida hacia la
remocion o modificacion de las causas predisposentndicionantes y predictivas, en
este caso los factores de riesgo asociados ab id@iconsumo de alcohol; asi mismo el
disefilo de un programa de entrenamiento en haleigdadciales que fortalezcan los
procesos de comunicacion de emociones, ideas, rpergas, como también en la
participacion en los procesos académicos y el mejde manera integral tanto el
componente comportamental como el cognitivo, ofreéca alternativa viable para la
prevencion del inicio del consumo de alcohol e ftifiear el efecto del programa.

Formulacion del problema
¢, Qué efectos tiene la aplicacion de un progranmeleencion primaria basado en

el entrenamiento en habilidades sociales sobrerglal de factores de riesgo para el
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consumo de alcohol en los adolescentes de 12 &dsdde la Institucion Educativa San
Francisco de Asis de la ciudad de Tuquerres?
Sistematizacion del problema

¢, Cuales son los factores de riesgo mas prevalpatasl consumo de alcohol en
los participantes del grupo control y el grupo expental?

¢, Como disefiar y aplicar un programa de pr@enprimaria con base en el
entrenamiento en habilidades sociales?

¢ Qué factores de riego se vieron afectadgsifisativamente luego de la
aplicacion del programa?

¢Existen diferencias estadisticamente satifias entre las mediciones
preprueba y postprueba?

Justificacion

El consumo de alcohol es frecuente en la etapa @eldlescencia debido a las
caracteristicas propias de esta etapa evolutivadougae es mas sensible a influencias
tanto familiares como sociales y el inicio de smstono se presenta cada vez a mas
temprana edad. La ocasion para iniciar el consame@ariable y el tipo de bebida
también, los motivos que impulsan a consumir altopor primera vez son
principalmente la curiosidad y la imitacion de cociés adultas (Diaz del Castillo,
2002). También existe una cierta presion socia pgredispone al consumo, pues
oponerse a él puede condicionar situaciones inbdleseaomo el surgimiento del miedo
al rechazo social al cual son muy sensibles loteadentes. Estos factores coadyuvan a
gue ellos inicien cada vez a edades mas tempranagdsta de alcohol, como lo indica

el estudio realizado por el Observatorio de Dragasu investigacion en los afios 2006
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y 2007 donde se observa que en los municipios gena occidente del departamento de
Narifio el 72, 8% de la poblacion ubicada entrelba 18 afios consume alcohol.

Después de lo mencionado en lo referenteedda de inicio y factores de riesgo
asociados al consumo, en este estudio se plantea cma opcion importante la
prevencién del consumo teniendo en cuenta el coemerde las habilidades sociales
como aquellas conductas aprendidas que ponen g@o jaepersonas en situaciones
interpersonales para obtener o mantener reforzémigel ambiente (Kelly, 2002),
también como seres sociales que son las persoraxgentran durante la mayor parte
del tiempo en interaccién con otros, por lo que ej@nhabilidades sociales adecuadas
determina su calidad de vida y su estado emocional.

Una manera de categorizar las habilidadesgatsonales se basa en su funcion o
utilidad para el individuo, algunas sirven paralitac el establecimiento de relaciones
con los demas, otras aunque se emplean en un tmritdgrpersonal, sirven para
alcanzar objetivos o conseguir reforzadores quej,am son de naturaleza social; otras,
principalmente para impedir que los demas elimmdétoqueen el reforzamiento al que
el individuo tiene derecho (Kelly, 2002). El emaeniento en habilidades sociales
ofrece un instrumento de prevencion en el manejtacteres de riesgo que permite el
aprendizaje de herramientas que le permitan alviohab expresar efectivamente el
rechazo de conductas que conlleven consecuencgadivas tanto para el individuo
como a su entorno y no acceder ante la presioalsatisituaciones donde se consumen
bebidas alcohdlicas, como también evitar sentimgerte minusvalia al rechazar el
consumo de alcohol.

La intervencion desde la prevencion primadhare el entorno de los adolescentes

de la Institucion Educativa San Francisco de Asisngira de igual forma obtener
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informacién reciente acerca de la conducta de enasie alcohol, teniendo en cuenta
gue la institucion no ha realizado intervencioniese ha investigado el problema lo que
permite implementar los principios de la promocirprevencion en este caso del
consumo de alcohol con una poblacién en la queenmasllevado a cabo otro tipo de
estudio.
Objetivos
Objetivo general

Determinar el efecto de la aplicacion depuograma de prevencion primaria
basado en el entrenamiento de habilidades socakles el control de factores de riesgo
para el consumo de alcohol en adolescentes deld2aéos de la Institucion Educativa
San Francisco de Asis de la ciudad de Taquerres.

Objetivos especificos

Identificar los factores de riesgo paraaistimo de alcohol en los adolescentes
de 12 a 14 afios a partir de la aplicacion de lprpeba.

Disefiar un programa de entrenamiento enlilatdes sociales para realizar
prevencidn primaria sobre el control de factoresiesgo sobre la conducta de consumo
de alcohol en los adolescentes de 12 a 14 afios.

Aplicar el programa de entrenamiento en liddues sociales en el grupo
experimental.

Verificar la diferencia entre puntuaciones mestprueba de los grupos y su
significacion estadistica.
Establecer si existen diferencias estadisécde significativas entre las

mediciones preprueba y postprueba después destaention en los grupos.
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ASPECTOS TEORICOS
Marco Contextual

Consumo de Alcohol del Adolescente en el Contexdoi& Colombiano

Actualmente la mayoria de las personas, camocedorey en alguna ocasion
consumidores de sustancias psicoactivas, desadalacia (Feldman, 1994), se ingiere
vitaminas, aspirinas, analgésicos y otros medicémsenSi bien este tipo de sustancias,
no tiene mayor efecto sobre el juicio, percepcionesponsabilidad, ya que actian
principalmente sobre las funciones bioldgicas; iémles frecuente el consumo de las
gue afectan el comportamiento, las que se denonsnsiancias psicoactivas como el
café y la cerveza o, en general, sustancias quentien contenido alcohdlicouyo
consumo es considerado como legal segun la legislacolombiana.

El alcohol es una sustancia que todas lasopas conocen y con la cual han
estado en contacto alguna vez. Por tanto, nods maevo hablar de este tema. Beber
licor o preparados con contenido alcoholico (hersid cécteles) forma parte de nuestra
cultura y acontecer social, el consumir alcohosiesnimo de alegria, se piensa que es
necesario tomar para desinhibirse y pasar un katengomo también se argumenta que
ayuda a sobrellevar las penas u olvidar desilusian@rosas

Ciertas caracteristicas que presenta la tagks alcohol y las diferentes formas
segun la situacion pueden considerar el consumam:c(m experimental: cuando un
adolescente desea conocer sus efectos y realizapswiencia inicial, de lo que esta
investigacion intenta prevenir, después de la quade continuar o abandonar
totalmente el consumo; (b) esporadico: Se puegktiresl consumo una vez conocidos
los efectos, buscandolos pero solo en determinadasnstancias como fiestas o

reuniones con amigos; (c) repetitivo: No sélodasunstancias impulsan el consumo,
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se aumenta la frecuencia y la cantidad de alcdagamhdo al abuso; (d) compulsivo:
Utilizacion excesiva y persistente, que correspoederealidad a la dependencia
farmacolégica, donde aparecen las dificultadesliams y escolares donde el consumo
de la sustancia, en este caso el alcohol, puedmchdenar patologias relacionadas con
su ingestion (Diaz del castillo 2002).
Consumo de alcohol en el contexto tuquerrefio

En el contexto dda ciudad de Tuquerres se observa que el consunatcdeol
predomina en todo tipo de actividades donde losgsadie familia aceptan la ingesta de
licor de los adolescentes y los mas viejos lo earsefilos nifios, en actividades como
novenas, cumpleafios o celebraciones religiosasnifas consumen preparados con
contenido alcohdlico a vista y paciencia de losltadue incluso los ancianos “dan la
probadita” a los nifios para que “vayan aprendiender hombres”, lo que se interioriza
como un comportamiento caracteristico del generoel pasado de la ciudad también se
encuentran referentes sobre el consumo de alcehdl968 a la clandestinidad de los
estancos y casas asociadas a la prostitucion,nsanslos cafés y billares abiertos al
publico masculino, los cuales cumplen un papelontgmte como puntos de encuentro
fuera de la familia, ya sea para realizar negooiosocializar la cotidianidad. Los
domingos, después de la misa, los hombres juegge yaacuden a los espacios
comunales para jugar gallos, cucunuba, chaza ylfutombinando estas actividades
con ingestiones de aguardiente que se vuelven gattesociedad y la cultura popular.

De igual manera en las reuniones de matriopguaduacion o de quince afios las
familias invierten bastante dinero en licor y coajigues en la capacidad de gasto en
estos rubros se juegan su prestigio y se detemshipasicionamiento social. Por razones

parecidas, es comun invitar a los politicos queetieinfluencia y que ademas se
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consideran fichas claves que sirven de vinculo gadificil tarea de adquirir un futuro
empleo (Ceron, 2003).

En el siglo XIX y hasta el siglo XX Taquermesmo parte del sur de Colombia fue
importante para la posible expansion del territ@goatoriano por el aprovechamiento
de las tierras agroganaderas de los altiplanosida€fres y Pasto y las minas de oro en
Barbacoas, ademas la relevancia del territorio ceigtental de Colombia para fines
estratégico-militares de las dos naciones, la prcdn agropecuaria estaba dedicada al
mercado interno, y para el intercambio con las codades costeras, buena proporcion
era de subsistencia para la poblacion. En 1970ehayuquerres unas 5.307 familias
para quienes la agricultura es la principal actiigéconémica seguida de la ganaderia
incluso para las familias radicadas en la cabecstmicipal quienes dependen
econdmicamente del campo, mas que de las ocupadimbanas. A comienzos del 60
Taquerres tiene como principales productos conbfmEdes de comercializacion la
papa, trigo, maiz y cebada que se combinan cohddalizas y otros de autoconsumo
como las ocas, habas y ollocos. Es de destacdagueduccion agropecuaria se realiza
bajo las diferentes formas de tenencia y apropiag®la tierra, pero cuantitativamente
se enmarca en una economia parcelaria, con pregodencultivos de subsistencia y
técnicas rudimentarias acompafnadas de una inagpéeiucacion.

Taquerres es cabecera provincial de losiistde Ancuya, Guaitarilla, Imues,
Linares, Los Andes, Mallama, Ospina, Samaniego ntauz, los cuales tienen una
relacion directa que contribuye al sostenimientsulenercado regional.

Por otra parte la mayor fuente de trabajaegiministracion municipal donde se
reciben innumerables hojas de vida a diario, pemlg disponibilidad de plazas es muy

reducida para cubrir la demanda de empleo del npimjgor lo que muchos jovenes
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profesionales y bachilleres tienen que salir dehicipio en busca de empleo (Plan de
Desatrrollo, 2007).
Institucion educativa San Francisco de Asis

La Institucion Educativa San francisco desAse encuentra situada al noreste de
la ciudad de Tuaquerres en el barrio San Francete la carrera 16 y la calle 14. Fue
establecido y fundado en el afio 1965 y comenzdeidoar con los grados primero y
segundo de primaria. En 1970 abrié sus aulaslpagducacion secundaria, su primer
rector fue el Rvdo. Padre Bernardo de Silos, enisg®s también en la institucion
funcionaba un seminario para la formacion sacerdigalos jovenes, por lo tanto
predominaban los lineamientos de educacion rehgicatdlica que con el pasar del
tiempo y con la nacionalizacién del colegio los bamm administrativos y politicas
educativas nacionales, la influencia de la comuhiddigiosa franciscana paso a un
segundo plano.

Algunas de las actividades culturales y cooygccion a la comunidad que se
desarrollan en la institucion son: El concursoedgrb, poesia y cuento que se realiza en
el mes de abril en el cual participan estudiangesditérentes instituciones educativas y
Municipios circunvecinos, cuyos ganadores son édsgpor un jurado especial y son
premiados con elementos de utilidad escolar.

El reinado de la simpatia que se realizaaetiltima semana laboral del mes de
diciembre cada afio, con la participacion de unalidata por curso en primaria y
bachillerato, una vez elegida la candidata los @maps de curso colaboran en las
actividades previstas para el reinado como sorataa que cada curso debe presentar,
las murgas y comparsas para el desfile por lassdl la ciudad y la elaboracion de la

carroza de la candidata, posteriormente el baikdekzion y coronacion.
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Mision

La Institucion Educativa San Francisco de Asisuea institucion de caracter
oficial, que ofrece los niveles de preescolar, @y media académica que asume la
educacion como un proceso de formacion humanajtada a la construcciéon de una
sociedad mas solidaria, justa y participativa (Mamie Convivencia, 2010).

Sus principios reformados promueven la foigrade un ser humano auténomo,
critico, reflexivo e investigativo con capacidadgaomprender y construir desde la
ciencia, la tecnologia y demas bienes y valorels @deltura las mejores condiciones de
vida para si, su prgjimo y el mundo natural y docjae le rodea (Manual de
Convivencia, 2010)..

Desarrollo de procesos curriculares centratok indagacion y construccion del
conocimiento a partir de ambientes pedagoégicososme se prioriza el didlogo de
saberes y el aprendizaje significativo como elepogerdsenciales para el desarrollo
humano.

Mantener los miembros de la comunidad edugainas relaciones de caracter
democratico participativo, la gestion escolar @str atencion en el disefio y aplicacion
de estrategias para el mejoramiento permanenteuiacer educativo (Manual de
Convivencia, 2010).

Vision

La Institucion Educativa San Francisco de Asisa seconocida a nivel municipal
y departamental, como una institucion, que destladicion pedagdgica reformada —
(siempre reformandose) — asumird como compromisorgrension y transformacion
de la realidad a partir de un proyecto socio-histompolitico, cultural de hombres y

mujeres que asociados por la dignidad, el amowgllaracion de la especie, logren
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armonizar los desarrollos cientificos y tecnologicon el desarrollo humano (Manual
de Convivencia, 2010).
Objetivos Generales

La Institucion Educativa San Francisco de Asisgitle por su rector y con la

colaboracién de un competente equipo de profesoadministrativos, tiene como fin:

Despertar y promover el desarrollo integral laepersona humana dando a sus
estudiantes una sélida formacion intelectual ydisiasada en los postulados educativos
de la pedagogia moderna.

Como institucién oficial, ofrece servicioaflamilia y a la comunidad, partiendo
de los objetivos y niveles legalmente establecielodas leyes que garanticen a los
padres de familia la incorporacién de sus hijoa sociedad en las mejores condiciones
posibles.

Marco de Antecedentes

En el ambito de la salud publica y en lo nefiée a promocion y prevencion del
consumo de sustancias psicoactivas se han realiifalentes estudios, a este respecto
gue proporcionan diferentes visiones de la prevengi que sirven como puntos de
referencia para el disefio e implementacion de progs que beneficien a la poblacion y
a la investigacion como los que a continuacionremads en cuenta.

El programa de entrenamiento en habilidades vila realizado por el
Departamento de Psicologia Clinica y Psicologidad&niversidad de Santiago de
Compostela (Gomez, 1994) con dos grupos experihesnta uno de control con
preprueba y postprueba donde se tienen en cuentfadtores de riesgo y presta gran
atencion al desarrollo de habilidades personalesgrales y en la adquisicion de

habilidades generales de vida, habilidades assrtilea caracter general, resistir la
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presion social, con el fin de mejorar su competemggneral, mientras otra parte va
dirigida a un modo mas especifico al problema dasamo de drogas.

Los objetivos de este estudio fueron los sigugente

a. Favorecer el desarrollo del pensamieritice y la toma racional de decisiones
gue promuevan una forma mas adaptativa de reldelbadolescente con su medio.

b. Incrementar las habilidades sociales yalmunicacién de los adolescentes
para resistir la presion de los iguales.

c. Mejorar otras capacidades que conforraaroimpetencia personal y social del
adolescente.

d. Aprender estrategias no violentas delejtay resolucion de conflictos

e. Adquirir informacion adecuada sobre lamcteristicas y los efectos de las
diferentes sustancias.

f. Desarrollar actitudes negativas haci@@isumo de drogas y las conductas
violentas.

g. fomentar actitudes de tolerancia intespeal y grupal.

Los resultados indican que se produce unacoédh significativa en el inicio del
consumo Yy en el incremento del mismo en dos sussgnel tabaco y la cerveza, este
hallazgo parece especialmente interesante sirse ¢ie cuenta que estas dos sustancias
son las que constituyen el inicio de una potengiadlucracion en el consumo.

Otro estudio realizado en Argentina denonmuné&attores protectores frente al
consumo de alcohol, en 40 jardines de infantesduesmprender la concepcion de
maestros a nivel inicial sobre factores protectdiremte al consumo de alcohol
basandose en los modelos tedricos de resilenciompqrion de la salud (Carvalho,

2005), de enfoque metodologico cualitativo explaniat aplica entrevistas semi-
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estructuradas y observacion no estructurada a westra de 25 maestras; del analisis
surgen tres categorias tematicas: significadohaltacoholismo interpretado como
sustancia nociva y situacion problema socioculfulaé escuela como espacio de
proteccién frente al consumo de alcohol y el maestmo agente de proteccion. Como
resultado se obtiene que los maestros tengan usa banceptual, afectiva e
instrumental que los moviliza a desarrollar factopeotectores frente al consumo de
alcohol en los nifios de nivel inicial de educacténjendo en cuenta que las mismas no
se sienten preparadas para realizar este tipotidades para las cuales han recibido
poca informacion.

Se implementé el programa de prevencion pianpara fortalecer factores
protectores que limitan el consumo de tabaco yhalcen estudiantes de educacion
media (Pillon, 2004) con un disefio cuasiexperiniedéa mediciones repetidas con
grupo experimental y grupo de control con prepruglmstprueba en estudiantes de
educacion media basica con una muestra de 40 asteslide entre 12 y 13 afios en cada
grupo, en el cual la intervencion tuvo una duradi@n6 semanas donde se realizo
entrenamiento en habilidades sociales y se dekartwla intervencién educativa
encaminada a fortalecer los factores protectortgeatima y asertividad, los resultados
reflejan un efecto significativo que tuvo el prageaeducativo en los participantes del
grupo experimental y se concluyo que los partidgmndel grupo experimental
presentaron niveles mayores de autoestima y diévadad que los del grupo de control.

El programa de variables de proteccion ahtsesumo de alcohol y tabaco en
adolescentes en la provincia de Granada en Espédidir(ez, 2001), el objetivo del
estudio fue conocer el efecto de determinadashiasale proteccion sobre el consumo

de sustancias legales, se utilizo una metodologgaiexperimental con un disefio de
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grupos no aleatorios, aplicando la prueba de tuttest con un nivel de significacion de
0.05, la muestra utilizada estuvo compuesta desbitos con edades de 14 a 21 afios
de edad estudiantes de ensefianza media, los desultaostraron 14 variables
protectoras de las 21 medidas presentaban difaseesitadisticamente significativas a
favor de sujetos que no consumian alcohol habit@tey una vez mas el apego
familiar, el hecho de valorar la salud y el cumpénmo de leyes-normas de la
comunidad parecen ser variables que podrian progedes sujetos en determinadas
edades para el consumo habitual de alcohol y tabaco

En la Institucion Educativa Ciudad Bolivarg@ntina se realizo el proyecto
prevencién de prevencion del uso de drogas y priimade la salud Colegio Ciudad
Bolivar Argentina (Torres, 2007) donde su objetigeneral fue promover la
construccion de una cultura de la proteccion aida y la promocion de la calidad de
vida que hagan a los nifios, nifias, jovenes y dgmémos que conforman la comunidad
educativa, menos vulnerable en el uso, abuso ondepeia de sustancias alteradoras
animicas y como objetivos especificos adecuantariorizacion normativa mediante el
desarrollo de habilidades sociales, desplegarnmdoion sobre las drogas y sus efectos,
reducir la tolerancia social frente al alcohol giglarrillo; en una poblacion universal de
docentes, personal administrativo y alumnos ens@tados preescolar y bachillerato.

Otros programas desarrollados en el ambitoladgrevencion primaria del
consumo de alcohol, que se vienen realizando eon@vé son:

En Cartagena, Caribe Colombiano, el proysada y memoria, comunicacion y
convivencia escolar desde la radio y el cine; gdréeen temas relacionado con el
problema del consumo y el trafico de SPA, la reg6hu de conflictos, convivencia

pacifica, derechos fundamentales e identidad @ljtet proyecto benefici6 de manera
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directa a 150 jévenes, 10 docentes y 4 periodipts el desarrollo comunitario
(Observatorio de Drogas Colombia, 2008).

En Ibagué de manera conjunta con la Secaetde Salud Municipal se
implementé el proyecto titulado Formador de Mediadcen Prevencion dirigido a 10
instituciones educativas, la primera estrateg@crehada con el disefio y publicacion de
un material educativo para jévenes y su compromusola promocién comunitaria y la
prevencién del uso indebido de sustancias psic@estia segunda estrategia fue la
realizacion del proceso de sistematizacion delnarog de prevencion integral Atrévete
a Vivir sin Drogas, programa que viene funcionaerdoel municipio desde hace siete
afnos.

La alcaldia de Riohacha, adelant6 el proy&tutado Prevencion Integral en los
Colegios de Riohacha, el cual beneficié a mas @@ 24fios donde actualmente en cada
institucion ha disefiado su proyecto pedagoégico r@gepcion sobre estilos de vida
saludables y comunicacién escolar, donde se tmnamajeemas relacionados con la
prevencion integral como liderazgo, asertividadyifia, drogas; habilidades personales
y sociales etc. (Observatorio de Drogas Colomiflagy

En Narifio en el municipio de Samaniego séiz& un estudio sobre el consumo
de alcohol en adolescentes de los grados 9° 1QF°y dn el cual aparecen cifras
preocupantes: el 85% de los padres sabe que jpgscbnsumen alcohol, un 24% de
estos tiene conocimiento de que los estudiantsteasa clases en estado de «guayabo»,
86% de los estudiantes consumen bebidas embriagam&5% de estos se consideran
bebedores ocasionales y el 2% se considera bebetidual (Andrade, Benavides y

Caéz, 1998).
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Marco tedérico conceptual
Adolescencia

La palabra adolescencia vieneadelesceré&ue significa crecer. La adolescencia
abarca gran parte de la segunda década de la Egta.lenta transicién de la nifiez a la
edad adulta es un fenbmeno moderno que puede rdefiobomo el periodo entre la
infancia y la edad adulta y trae consigo un comjuespecial de dificultades de
adaptacion, a causa de los cambios que ocurrernpdes los sentidos (Papalia y
Wendkos, 1996).

Durante la adolescencia no se producen cambsenciales en las funciones
intelectuales, sino que la capacidad para entepagriemas complejos se desarrolla
gradualmente en funcién del aprendizaje y el eotemel que se desenvuelven, en esta
etapa las emociones juegan un papel importante eddadtension provocada por
situaciones agobiantes es inevitable aunque estéerndeado por factores
socioculturales que influyen en el comportamiergbadiolescente, donde el objetivo de
este es la evolucién de una persona dependientz dias dependiente, cuya identidad
le permita relacionarse con los demas de una manédsaoma.

En esta etapa de transicion aparece el cansdmasivo de sustancias, donde el
alcohol tiene puesto relevante, pues es la sustateila que mas abusan nifios y
adolescentes. La mayoria de ellos empiezan a tbefadas alcohdlicas porque parece
cosa de grandes y contindan haciéndolo por las asisimusas que los adultos.

El consumo de alcohol en la adolescenciaitsupteocupacion social cuando se
trata especialmente de la edad de inicio, que da @@z menor, y por tanto, la
posibilidad de convertirse en alcohdlico aumentaaymentan las consecuencias

negativas fisicas y psicologicas para el individpor un lado ciertas caracteristicas de
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este periodo evolutivo pueden facilitar el consutaalcohol y se ha considerado que la
adolescencia es una etapa que presenta alto raggoel problema del abuso de
sustancias psicoactivas debido a las circunstagcétsiaciones que la caracterizan: El
adolescente debe soportar transformaciones figipagcoldgicas en las que se obliga a
responder a exigencias tanto biolégicas como ssialonde ha de resolver conflictos
cruciales como el de dependencia — independenceh ¢e adoptar una identidad
personal, para lograr su ubicacién dentro del galpoial pertenece, gracias a conductas
sociales y culturalmente aceptables como lo esreduimo de alcohol.

Este proceso implica la capacidad para establezlaciones interpersonales
adecuadas por lo que es normal que busquen emupssgde iguales una identidad de
conjunto transitoria que le apoye mientras adqueepropia, que les brinde seguridad y
autoestima. Justamente en ese momento de mayesitd@d de desarrollo de la
identidad individual, se concreta el riesgo de &iqgidentificadores negativos al
hacérsele inalcanzables las figuras positivas mdmaarece de ellas, o que puede
llevarlo a grupos de consumidores de alcohol usadtsstancias psicoactivas (Cepeda,
Pezzano y Racedo, 1990).

En la adolescencia, las personas tienen cdontan diversos comportamientos y
estilos de vida, frente a los cuales adoptan si@taductas y evitan otras. Una decision
fundamental se refiere a la participacion en elyuabuso de sustancia psicoactivas. La
presion del grupo social en que se mueve el indvidfluye en su comportamiento de
los individuos, que tratan de adecuar el cambioomeportamiento o de actitudes que se
estimulan con el deseo de seguir las creenciasrongs de otras personas. En algunas
situaciones y etapas, como en la adolescenciagtadp social es mucho mas fuerte, y

existe una presion directa y explicita para acataparticular punto de vista o para
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adoptar comportamientos, conducta que se denomatamaiento, y que depende de lo
atractivo del grupo, o si la respuesta que se agpes se emita sea publica o privada.
Tal es el caso del uso habitual del alcohol y dbata que se considera,
lamentablemente, por muchos adolescentes comadigiare que ya se es adulto y de
gue se ha adquirido la madurez social, es de agotaen determinadas €pocas ocurren
brotes ciclicos o epidémicos de abuso, seguidosgharcesos notables. en los Ultimos
tiempos, el fenbmeno muestra una expansion socélpgsar del control ejercido, el
consumo masivo ha desbordado los limites de loggfes grupos (Diaz del Castillo,
2002).

De esta forma la ingestién de alcohol o de otedsopctivos logra generar abuso
en especial en la poblacion adolescente, y en dgsesivas puede implicar riesgos para
el sujeto que la utiliza o para quienes lo rodean.

En ésta etapa el adolescente se encuenti@sgn de consumir alcohol, y no tiene
el suficiente conocimiento de las consecuencias@®umo y si las conoce afirma que
eso no le pasara a €l, para entender mejor lodtadss de esto observemos las
caracteristicas que presenta el consumo y susamisgas en el individuo.

Consumo de sustancias
Caracteristicas clinicas relacionadas con el consude alcohol

Sobre las patologias relacionadas con lastiagey abuso del alcohol, segun el
Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastorkentales DSM 1V, la dependencia
de la sustancia consiste en un grupo de sintongosoitivos, comportamentales y
fisiologicos que indican que el individuo contint@nsumiendo la sustancia a pesar de

la aparicion de problemas significativos relaciayadon su consumo.
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Existe un patron de repetida autoadminishracque, a menudo, lleva a la
tolerancia, es decir, a la necesidad de mayordahfpara producir el mismo efecto, a
los sindromes de abstinencia, es decir, estadoansgiedad cuando se suspende el
consumo Y, finalmente, a una ingestion compulsezéadsustancia. Los trastornos por el
consumo de alcohol se clasifican como:

Dependencia:

La dependencia fisioldgica del alcohol se recommecl aumento de la tolerancia
o de sintomas de abstinencia. Puesto que losnsstpueden ser desagradables e
intensos, los sujetos con dependencia del alcareden seguir consumiendo a pesar de
las consecuencias adversas, para evitar o alogsihtomas de abstinencia. Los sujetos
con dependencia pueden dedicar mucho tiempo auocom de bebidas alcohdlicas.
Estos continGan con frecuencia el consumo de al@pesar de la manifestacion de las
consecuencias adversas fisicas 0 psicologicas €@lépr pérdidade memoria,
enfermedades hepaticas entre otras).

Abuso de alcohol:

Consiste en un patron desadaptativo de comsdemostrado por consecuencias
adversas significativas y procesos que se repitan frecuencia. Sus actividades
académicas o el rendimiento laboral pueden veesgaafas por los efectos de la bebida.
El sujeto puede beber en situaciones peligrosasl(@iendo un vehiculo o manejando
maquinaria pesada), beber alcohol puede causateprab legales. Por ultimo, los
sujetos con abuso de alcohol pueden continuar mebi@ pesar de que saben los

problemas sociales o interpersonales que ellocksea.
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Intoxicacion por alcohol:

La caracteristica esencial de la intoxicac& la aparicion de un sindrome
reversible especifico de la sustancia debido @&siemte ingestion que se caracteriza por
cambios psicolégicos o0 comportamentales desadaptatiue incluyen agresividad,
labilidad emocional, deterioro cognoscitivo, deissi de la capacidad de juicio,
deterioro de la actividad laboral o social entm®tdebido a los efectos fisioldgicos
directos del alcohol sobre el sistema nerviosoraknt que se presentan durante el
consumo del mismo o poco tiempo después.

Sindrome de abstinencia

El sindrome de abstinencia es un cambio depoadamiento desadaptativo, con
relacibn con componentes cognoscitivos y fisioldgicque tiene lugar cuando la
concentracion de alcohol en la sangre o los tejdissinuye en un individuo que ha
mantenido un consumo prolongado de grandes cae8ddeé etanol. Hay signos
fisiologicos comunes y faciles de identificar endhstinencia del alcohol, que se
presentan después de frenar o reducir el uso contla grandes cantidades de alcohol,
y que incluyen dos o mas de los siguientes sintorngeractividad autondmica,
aumento del temblor distal de las manos, insommémseas, vomitos, alucinaciones
visuales, tactiles o auditivas transitorias, oidass, agitacion.

Como las consecuencias del consumo del alcohbldgterioro posterior que se
puede presentar aumentan cuando hay una iniciéemprana en el consumo y no se
interviene en su control, la intervencion en esépe inicial se debe ofrecer creando
oportunidades que eviten situaciones que colocad@kscente en riesgo de comenzar
el consumo. Mientras mas tarde se intervenga,arig es el proceso puesto que al

presentarse adiccion al alcohol, las patologiaspgoeuce son cada vez mas dificiles de
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tratar. Entonces, si se tiene en cuenta que cansiouhol afecta al individuo desde su
iniciacion y si tomamos en cuenta la edad en queoseienza a introducir en el
repertorio del adolescente la conducta de conswsmopuede prevenir en edades
tempranas haciendo mas tardio el inicio de estgdoevitara la posibilidad de perder el
control de el consumo de alcohol en los jovenes.

Etapas del proceso de alcoholizacion

Diaz del Castillo, (2002), nos ofrece unasifieacion de las etapas que se
atraviesan en el consumo y adiccion al alcoholpricguacion se las menciona para
considerar como el adolescente podria iniciar ytemsar el consumo de alcohol.

Etapa prealcohdlica:

También llamada del bebedor social. Endpa&tprealcohdlica la persona utiliza
el alcohol para sentirse bien, aliviar tensionelebrar una emocién, entre otras. En
esta etapa las actividades sociales estan megiadasalcohol.

Etapa sintomatica:

La etapa sintomética también se conoce camoelbre de precursora. En esta
etapa, en el desarrollo de la cual se toman trdgam solo golpe o como se lo conoce
popularmente “fondo blanco”, cada vez mas seguidsss, pueden empezar a
experimentan lagunas mentales y al otro dia seaeselnmalestar fisico comiunmente
denominado guayabo. Los amigos y familiares sermptoneros en darse cuenta de que
algo no esta bien, pero el bebedor generalment#egoque asi sea, y busca y propicia
las oportunidades de beber.

Etapa critica:

La etapa critica se divide en dos momenta$:Etapa inicial, en la que se pierde

el control, se bebe compulsivamente, aumenta laraotia y se incrementan las
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cantidades para sentir el efecto deseado. Muchessvse siente la necesidad de
desenguayabar con una cerveza o mas licor paraalieat el malestar. (b) Etapa
avanzada: Se presentan manifestaciones de cadéjmersonalidad, se pasa de ser una
persona pacifica a violenta, a tener problemasgmdlaciones afectivas, de trabajo, de
familia, se pierde la tolerancia y puede emborreehaada vez con menos cantidad de
alcohol. En esta etapa es comudn que se bebai smldiay con quien hacerlo.

Etapa cronica:

La etapa cronica es la fase fulminante. é&es@na necesita que beber todos los
dias para sentirse bien, y se caracteriza pormhblte permanente en manos y cuerpo
cuando no consume licor. Se puede abandonar suoan aun dias o semanas, y al
regresar al estado de sobriedad, se experiment@genda dependencia fisica, con
temblores, vomitos, espasmos, y el temido deliti@mens.

Como se pude observar las consecuenciaddsbale alcohol, afectan todos los
circulos de actividad de los individuos, quienggiarentan razones varias para justificar
el consumo, que van desde el placer de la exp@aigmasta el escape de las tensiones
cotidianas por la sensacion de bienestar que brhdsonsumo. Hay otro tipo de
factores también conducen a los jovenes al consupoo.ejemplo, afirmar que figuras
populares o simbolos de autoridad que funcionanocoradelos (estrellas de cine o
politica) consumen o han consumido algun tipo dstasigia psicoactiva, la facil
disponibilidad del alcohol y la presion de grupeen factores que desempefian un
importante papel en la decision de consumir alcoleh algunos casos, el motivo es
simplemente la emocion de experimentar nuevas censs o tal vez transgredir la

legalidad. Por ultimo, el sentimiento de desampa® experimentan individuos pobres
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y sin empleo, pueden llevarlos a probar las dragaso escape a la desolacién de sus
vidas.

Citadas ya las causas del consumo de alcphak consecuencias sociales,
familiares y personales del individuo que consuneceh®l, se debe tener en cuenta
también el punto de vista que se ha formado desderkpectiva biolégica y los factores
genéticos que influyen sobre las personas hacigsgwbclives al consumo de alcohol,
como lo son también las carencias en habilidadeslss que el individuo pueda
experimentar y asi sentir una dificultad para esgre emociones o0 ideas,
interrelacionarse con otros y manifestar una negadipropiada al ofrecimiento de
alcohol lo que le hace dificil no consumir pueste guede sentir temor a ser rechazado
socialmente dentro de un contexto donde el consem@arte importante de las
celebraciones, teniendo en cuenta esto las haleigdsociales tienen gran importancia.

Existen diversas explicaciones sobre el amosde alcohol y estudios que tratan
de demostrar componentes importantes en el plaolddo, algunas de ellas se
mencionaran a continuacion.

Teorias explicativas del consumo de alcohol

Enfoque bioldgico:

Existen estudios en los cuales se intenthoaxpel por qué las personas consumen
diversas sustancias psicoactivas. Entre ellosnekts propuestos por las teorias
biolégicas, las cuales por medio de investigacianestificas en las que se tienen en
cuenta las funciones corporales, marcadores gesétic factores bioquimicos,
contribuyen con otras disciplinas, como la psictdpgara buscar alternativas que
puedan llevar a un mejor manejo de este tipo deciadies y hacerlo de una manera

interdisciplinaria. a continuacion se exponen afguinvestigaciones realizadas en el



Efectos de un programa de prevencion para el comsienalcohol en adolescentes 41

campo bioldgico. Desde la perspectiva biolégichagodido determinar que muchos
de los efectos de reforzamiento del consumo dehalcse debe su accidén a nivel del
sistema mesolimbico dopaminico, especialmente delea acumbens. Del mismo
modo se ha podido comprobar que diversos recepterebrales juegan un papel en las
adicciones, entre ellos estan los receptores @spiel GABA, el N-metil-D-Aspartato e
incluso los receptores serotoninérgicos. a suwez de las mas recientes hipétesis
postula que los estimulos condicionados asociadoset uso de alcohol y drogas
pueden elicitar sustratos neuronales (predominamrtemde opioides enddgenos) que
son similares a los producidos por la droga, inemtado asi anhelo intenso y el
consumo de la sustancia. Muchos de estos cambiogesponsables de la llamada
"neuroadaptacion”, que corresponde a la tolerarmglular o farmacodinamica,
condicion que se refiere a cambios neuroquimicosptEjos en la membrana celular
con una subsecuente alteracion en el fluido i6pmolo cual el cerebro requiere de la
sustancia adictiva para funcionar apropiadamengen(@@renacimiento, 2008).

Factor genético:

Para intentar estudiar este factor se hadousas tipos de métodos: estudios de
caso de adopcion, estudios con marcadores genétiestudios con gemelos.

Estudios sobre casos de adopcion y descerdermmmmpleta: Goodwin (1970),
comenzo su estudio en 1970 en Dinamarca con laaageldinstituto Nacional contra el
Alcoholismo. En una primera fase estudié a un grde hombres daneses cuyos padres
biol6gicos fueron diagnosticados con alcoholismae gabian sido adoptados en sus
primeras semanas de vida por personas con las guenfan ningln parentesco
biolégico y de los que no se conocian antecedattelolicos. el promedio de edad era

de treinta afos, y dio como resultado que los lg@gadre alcoholico adoptados tenian
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mayor tendencia a ser alcohdlicos y a serlo ede=danas jovenes, pero los hijos de
alcohdlicos no tenian tendencia a ser bebedoretesyeni a presentar mas trastornos
psicolégicos que el promedio de la poblacion. $seové un predominio de
alcoholismo en personas con progenitor alcoh6peoo la convivencia con el mismo o
la adopcion, no modificaban sensiblemente la ppedision al alcoholismo.

Goodwin (1970), estudi6é a personas sepamelas padre bioldgico alcohdlico, y
otros criados por un padre adoptivo alcohdlicoctord que aquellos que provenian de
un hogar con padres separados — un 62 % de alcokélitenian un padre alcohdlico,
pero un 20% eran alcoholicos, si solo habian cawivcon un padre adoptivo
alcohdlico (www.psicologiaonline.com).

Otros estudios, como el de Bohman, M. y Caifl@. (1970), parecen indicar que
el alcoholismo en los padres biologicos predispmna mayor riesgo de alcoholismo,
independientemente de la adopcién. Los investigadaun no han identificado qué
genes concretos podrian ser los responsableshaerencontrado evidencias de que una
region concreta de un cromosoma, alberga los gessgonsables del alcoholismo y
también de la depresion.

John Nurnberger (1970), director del institde investigaciones psiquiatricas de
la Universidad de Indiana, dice que los genes pupdadisponer a una persona hacia el
alcoholismo, pero su presencia en el ADN humansigiaifica la aparicion automatica
del problema, ya que los factores ambientales ssideran tan 0 mas importantes que
los genéticos. Nurnberger ha investigado las tanigticas genéticas de hermanos, con
algun progenitor alcoholico, en busca de marcadsobse alcoholismo, depresion y
desordenes afectivos. Los resultados sugiererugugen o genes del cromosoma 1,

pueden predisponer a algunos individuos al alcetmiy otros a la depresion que
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podria ser inducida por el alcohol. También adereque en algunas regiones en otros
cromosomas diferentes al 1, podrian ser de intenégl caso del alcoholismo y la
depresion. La idea de que el alcoholismo pudierahereditario y que afecte a
miembros de una misma familia, procede de los @Aos Hasta cuando se descodificd
el genoma humano, lo que marco un hito en las figpaesones médicas, muchos de los
estudios sobre genética, se realizaban con herngeroslos, que tienen exactamente
los mismos genes. Si uno de los hijos de un almmhénostraba predisposicion hacia
esa enfermedad, su hermano gemelo también debeeidat Aunque las estadisticas no
han sido concluyentes, muchos de los estudiosagnsspor el Instituto Nacional del
Abuso del Alcohol y el Alcoholismo de EEUU han caoipado que es asi en buena
medida (El cromosoma 1, 2004).

Los investigadores de la Universidad dedisrmanifestaron que en experimentos
realizados con ratas descubrieron que los roedprescarecian de una copia del gen
consumian cantidades excesivas de alcohol y paefegber etanol en vez de agua. En
otro estudio, los cientificos indicaron que el geocesa una proteina llamada CREB
que regula la funcién cerebral durante el desaripkl aprendizaje. Esta es la primera
prueba de que existe una relacion entre la deficedel gen y el comportamiento
vinculado con el alcohol, manifesté Subhash Panpefesor de Psiquiatria y director
de investigaciones sobre alcoholismo de la Esaleldledicina de la Universidad de
lllinois.

En la investigacion, los roedores que tenian wi@a de las dos copias del gen
producian niveles por debajo de lo normal de ladeitproteina y de otro compuesto
vinculado al consumo de alcohol. Esas ratas cosuon 50% mas de alcohol que sus

otras comparieras de camada y se mostraban muchensiédsas. La preferencia por el
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consumo de alcohol para reducir la ansiedad esituacion que no es extrafia entre los
seres humanos, afirmé Pandey. Entre un 30 y un d@%s alcohdlicos sufren de

ansiedad y depresion, para estos individuos, eswuon de alcohol es una forma de
automedicacion.

Es de anotar que los factores biolégicosngtieos dan una explicacion sobre el
por qué del consumo y como estas cargas genéfextaraal individuo, y en especial en
la etapa de la adolescencia, donde el joven geeraceptado socialmente y formar una
imagen de madurez en su entorno, entonces estoserdles bioldgicos proveen
informacién para actuar a nivel preventivo sobrpridisposicién de algunos individuos
hacia el consumo de alcohol u otras sustanciasgugivas.

Factor psicologico:

Las conductas de uso y abuso de drogas soducias operantes y sus
contingencias juegan un papel determinante enghcexion de las mismas. La terapia
de conducta cuenta con tratamientos empiricameatielados que se consideran
estrategias esenciales para el tratamiento efecéesda drogadiccion. Las técnicas
operantes (manejo de contingencias), de condicimmm clasico (exposicion), las
técnicas cognitivo-conductuales (entrenamiento eabilidades) y las distintas
combinaciones entre ellas se muestran como los @oempes criticos de estos
programas. No obstante, a pesar de esta reldtoaria, las tasas de recaidas a largo
plazo (mas de un afio de seguimiento) siguen sialta® en todos los tipos de conductas
adictivas. Por tanto, las futuras lineas de ingaston han de ir dirigidas a resolver
algunas deficiencias que mejoren los resultadasga Iplazo de estos programas.

La evidencia empirica ha demostrado que lagudas de uso y abuso de drogas

no dependen de un factor aislado, sino que estgmanlas y mantenidas por diversos
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factores de naturaleza multidimensional. Asi,ezlaiminado modelo bio-psico-social (o
bio-conductual) es el marco contextual aceptaddgpgran mayoria de los autores, que
tiene la capacidad de poder analizar las interaesi@ntre el ambiente y los factores
farmacolégicos implicados en las conductas de coasie drogas, con independencia
de la sustancia de referencia. Desde este puntistde el consumo o rechazo de drogas
vendria explicado por los efectos de las sustandiss factores contextuales y la
vulnerabilidad del propio sujeto (Secades-Villagyriandez-Hermida, 2003).

Asi pues, no puede establecerse un model@atiyo valido para toda conducta
adictiva mas alla de estos principios generalespaftir de ellos, las casuisticas
(combinaciones especificas de sus elementos) qulieaax la adquisicién o no de uno u
otro tipo de conducta adictiva y las variables lgueontrolan han de ser examinadas en
cada caso y momento particular. Se trata de utikteandlisis de la conducta para
determinar, en cada caso particular, las variabipicadas y las condiciones de las que
dependen, Las variables incluidas bajo la denorntnade contexto (estimulos
esteroceptivos e interoceptivos) vendrian dadasledéss modelos de aprendizaje
clasico, operante y observacional, y se combinaciam las variables reforzadoras
identificadas bajo consecuencias. La conductauinial tanto los comportamientos
relacionados con el consumo de drogas, como elareclle las sustancias y la
resistencia a consumir. La vulnerabilidad o susicdéigdad incluye factores genéticos,
las influencias socioculturales y la historia deeagizaje (Secades-Villa y Fernandez-
Hermida, 2003).

Factores de riesgo y factores protectores
Los factores de riesgo son un atributo y/cacaristica individual, condicion

situacional y/o contexto ambiental que incremeatprbbabilidad del uso y/o abuso de
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drogas (inicio) o una transicion en el nivel de liogrion con las mismas
(mantenimiento), existen ciertos factores predisptes de las enfermedades, también
consideran factores de riesgo a cualquier circangta evento de naturaleza biologica,
psicolégica o social, cuya presencia o ausenciaifitmda probabilidad de que se
presente un problema determinado en una persooianedad.

Asi mismo entiende por factor de proteccidbn uribato o caracteristica
individual, condicién situacional y/o contexto aettial que inhibe, reduce o atenda la
probabilidad de uso y/o abuso de alcohol o la tc&@rsen el nivel de implicacién de las
mismas (Clayton, 1992). Entonces podriamos dewrlgs factores de riesgo son todo
aquello podria constituir un incremento en la piiddd de adquirir comportamientos en
los adolescentes para que inicien el consumo @dallcestas situaciones no establecen
por si solos el consumo, sino que contribuyen aesuian la vulnerabilidad que tiene un
joven para iniciar el consumo. Factor de riesgoraes vendria a ser la caracteristica o
cualidad de un sujeto o comunidad, que se sab&ida a una mayor probabilidad de
dafio a la salud.

Factores protectores han sido definidos por Jessaro aquellos recursos
personales, sociales e institucionales que prommuesie desarrollo exitoso del
adolescente o que disminuyen el riesgo de que suarjdesarrollo alterado (Factores
protectores, 2008). Los factores de proteccion aqoellos factores biolédgicos,
psicolégicos o sociales que modifican la acciommléactor de riesgo para desestimular
o evitar la aparicion de la problematica, o sonrlsursos personales o sociales que
atentan o neutralizan el impacto del riesgo (HasykiD. 1985). De aqui surge la
propuesta de tomar las habilidades sociales comiorfgrotector para el consumo,

siendo este tipo de habilidades reforzadoras ddividuo no solo en situaciones
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sociales, también en lo referente a componentesiade y cognitivos del participante
fortaleciendo las herramientas que se requierepr@resos socioafectivos elevando la
autoestima, asi identificar si este programa ejexrdencion de influir positivamente en
ellos generando asi una prevencion primaria.
Factores de riesgo para el consumo de alcohol

Es fundamental conocer los factores de riesgo que permiten establecer
parametros para la atencién del problema de acuecdmo se interrelacionan, creando
los factores de proteccion correspondientes; eeratifes estudios como el del
Observatorio de Drogas (2007) se tienen en cuéniget socioecondémico, ocupacion o
desocupacion, practica de ejercicio fisico entrasptde esta forma los factores de riesgo
gue observa la escala DUSI son de naturaleza \adectbcial, familiar y del estado de
salud; siendo este instrumento de medicion bastamteleto y facil de contestar por
parte de los participantes lo que lo hace idoneeldrabajo con adolescentes. En el
presente estudio se mediran los siguientes facttgesesgo propuestos por la escala
DUSI de esta forma los factores de riesgo queeseni en cuenta en el instrumento de
medicion son:

Conducta:

Su objetivo es medir el componente de irritabdidal grado de aislamiento
social, ira y autocontrol del individuo.

Estado emocional:

Su objetivo es medir el componente de agresividathtomas asociados con la

ansiedad, depresion, psicosis y problemas de cdami@nto.
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Comportamiento social:

Su objetivo es medir el componente de las haliédasociales y el grado de
interaccion social.

Familia:

Su objetivo es medir el componente de familiaJuarda disfuncion, el conflicto,
la supervision paterna y la calidad de la relacidmyugal.

Académico:

Su objetivo es medir el componente de escolaridaterminar el desempefio
académico y el grado de ajuste escolar.

Relacién con pares:

Su objetivo es medir el componente de la relacidm pares, el cual evalla las
redes sociales de apoyo e involucra las pandillaxglidad de relacion con los amigos.

Tiempo libre y recreacion:

Su objetivo es medir el componente recreacion tgradenar la calidad de las
actividades desarrolladas durante el tiempo libre.

Uso de drogas:

Su objetivo es medir el componente de problemasdcogas, evalia el grado de
compromiso, severidad y consecuencias del uso dgarsuas psicoactivaia
adolescencia como transicion a la edad adulta itaysstuna etapa crucial en el
establecimiento de los rasgos del futuro adulendo sensibles a diferentes estimulos
del ambiente que influiran el joven y en su comgrorento, asi las habilidades sociales
presentan un importante papel para el desenvolntmisocial y el reforzamiento
positivo del joven, de esta forma es importantertem cuesta ciertos conceptos sobre

este tema.
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Habilidades sociales

Se puede definir habilidades sociales como aquebasiuctas aprendidas que
ponen en juego las personas en situaciones inserpEes para obtener o mantener
reforzamiento del ambiente, pueden considerarse adas 0 rutas hacia los objetivos
de un individuo (Kelly, 2002). Cuando se hablahdbilidades sociales decimos que
una persona es capaz de ejecutar una conductéedmambio con resultados favorables.
El término habilidad puede entenderse como destcapacidad, competencia o aptitud;
su relacién conjunta con el término social nosleeuea importancia de acciones de uno
con los demas y de los demas para con uno (intéioam

La capacidad de ejecutar una conducta de intercacdn resultados favorables
(habilidades sociales) entrafia una serie de fagteeerefiere a la capacidad de ejecutar
la conducta, la conducta en si, el resultado yalmrable de esta; la capacidad de
ejecutar la conducta supone la posibilidad de zaaluna accion, esta accion que se
revierte en la posibilidad de construir hechos regluce en la persona en lo que
constantemente llamamos actos, la accién de laperse determina en una o varias
conductas interpersonales relacionadas entre $rdambio), siendo la conducta
empleada un medio para alcanzar una meta, comapetésar de forma asertiva la
negativa al consumo de alcohol sin el temor alaegto el ridiculo .

Para abordar el constructo de habilidad s@saimportante tener en cuenta la
definicion de interaccion social; la diferenciarenintercambio e interaccion estriba en
gue el primero se refiere a un trueque entre abjgtoersonas mientras que el segundo
se refiere a una accidbn mutua o de reciprocidachodide otro modo la accion se
desarrolla entre varias personas lo cual da labpidsid de una retroalimentacion, asi la

nocién de habilidad social entra en el ambito deetdproco y del continuo de la accién
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del uno sobre el otro y de este sobre aquel, &dation fundamenta la respuesta del
otro en una combinacion de la accion iniciada; dmema que la habilidad social no
termina sin la accion del otro (Martinez 2004).

Otra definicion de habilidad social es la qu®pone Caballo (1986): “la
conducta socialmente habilidosa es ese conjuntmmi@uctas emitidas por un individuo
en un contexto interpersonal que expresa los semtios, actitudes, deseos, opiniones o
derechos de ese individuo de un modo adecuado situacion, respetando esas
conductas en los demas, y que generalmente resloslyoblemas inmediatos de la
situacion mientras minimiza la probabilidad de fatuproblemas” (w3.mantra.com).
las habilidades sociales son un constructo des@jptomo el conjunto de los
desempefios presentados por el individuo frentesadi&amandas de una situacion
interpersonal, considerando la situacion en und®amplio que incluya variables de la
cultura por tanto, hablando de modo genérico, cotapuento y desempefio social, o
interpersonal son términos equivalentes al de idaliés sociales, en cuanto constructo
descriptivo, es importante caracterizar ese des@mpen sus componentes
comportamentales (acciones molares y moleculaceg)nitivo afectivos mediadores
(habilidades y sentimientos involucrados en la d#éoacion de las demandas
interpersonales de la situacion, en la decisiorreseb desempefio requerido en esa
situacion, y en la elaboracion y automonitoreo de desempefio) y fisiologicos
(procesos sensoriales y de regulacion o controhauo) (Del Prette, 2002).

La competencia social que el adolescente gpome ambitos sociales es
fundamental en desarrollo de sus relaciones cas gtel sentimiento que generen en él,
por tanto entendemos como competencia social anstrocto evaluativo que supone

criterios para la atribucion de funcionalidad inma¢al y a largo plazo del desempefio
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social, se puede definir a la competencia sociahacda capacidad del individuo
(autoevaluada o evaluada por otros) en presentdesempefio que garantice de modo
simultaneo a) la consecucién de los objetivos de situacion interpersonal, b) el
mantenimiento o mejoria de su relacion con el iotetor, incluyéndose la busqueda de
equilibrio del poder y de las transacciones en eskgiones, c) el mantenimiento o
mejoria del autoestima, d) el mantenimiento o assin de los derechos humanos
socialmente establecidos; no obstante que esesiasitsuelan ser aceptados en analisis
del desempefio social, el peso relativo atribuidada uno de ellos no esté establecido
de manera uniforme entre los investigadores y piafales del area.

El concepto de competencia social destaca la whgzhadel individuo para
expresarse con honestidad, defender derechos,r logjativos propios y de otras
personas maximizando las consecuencias positivasoty perdida minima de
reforzadores, esto no significa, por tanto, queahportamiento social competente
cumpla siempre y necesariamente con todos losiostde funcionalidad ya referidos o
gue alcancen un grado maximo. Estas competereiaacen necesarias en el repertorio
del adolescente tanto en el establecimiento deiogles interpersonales satisfactorias
gue ofrezcan sentimientos de bienestar, aceptgcaoestima como en lo referente al
rechazo asertivo del consumo de alcohol. El cdoncag respuesta minima efectivas es
definido en esa area, tal vez como una forma desatanla probabilidad de atender al
mismo tiempo aunque no por completo a todos e#esias (Del Prette, 2002)

Los criterios de funcionalidad suponen engsnia capacidad del individuo para
articular los componentes de su desempefio (conmpentales, cognitivo-afectivo y

fisiologico), las demandas interpersonales detlaasion y de la cultura considerando
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criterios mas involucrados y universales (inclugiwo§) que deberian orientar las

relaciones interpersonales (Del Prette, 2002) {igera 1).

DIMENSON
CULTURAL

MNormas , valores,

IENSION
SITUACIONAL

Interlocutores,demandas  de
la situaciis

DIMENSION PERSONAL
(molar v

afectiva, Ogica, risticas
sociodemograficas

Figura 1L Esquema de andlisis de las habilidades sociak<Prette, 2002).

Las personas, como seres sociales que son, sengracudurante la mayor parte
del tiempo en interaccién con los demas, por loppseer buenas habilidades sociales
determina su calidad de vida. Conseguir que ldaciomes interpersonales, la
comunicacion y el didlogaon el entorno sea natural, espontaneo, fluido,nsitos
entendidos y sin conflictos es mas dificil de |@ @@ puede suponer. por ende, cuando
se habla sobre conductas de consumo de alcoholsesdblescentes, relacionadas con
las habilidades sociales, se hace evidente laaetéw de estas en el momento de
expresar una negativa frente al ofrecimiento deoktasi como sobre la manera
apropiada de emitir la respuesta; no solo en éstbitéd las habilidades sociales

comunicativas resultan Utiles para el adolescesitey también en lo referente al
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contexto académico, al establecer relaciones am®raglaciones familiares y con
amigos lo que refuerza positivamente al joven prigoorciona mayor seguridad para
establecer relaciones socio afectivas y aumentautizestima.

Las habilidades sociales son aquellas coaduqgue las personas emiten en
situaciones de relacion interpersonal para obterspruesta positiva de los demas. en la
medida en que una persona se relaciona de formauadie con otros, recibe
reforzamiento social positiydo cual eleva la autoestima del individuo, y lac@stima
es un elemento fundamental para el ajuste psiaudgie aqui las habilidades sociales
representan un factor protector para evitar el wmes como se lo menciono
anteriormente. En cambio, cuando las relacionemlgs con otros estan determinadas
por la ansiedad, la inhibicibn o etforzamiento negativale los demas, la persona
adquiere un pobre concepto de si misma. de acwerd®ojas (1999,) las habilidades
sociales son las conductas o0 destrezas socialexi®sgps requeridas para ejecutar
competentemente una tarea de indole interpersom@l iopplica un conjunto de
comportamientos adquiridos y aprendidos y no ugaake personalidad vy, por tanto,
son un conjunto de comportamientos interpersor@ae®lejos que se ponen en juego
en la interaccidon con otras personas.

Las relaciones sociales pueden ser el origen tdatsatisfaccion como de
frustracidon, muchas personas se ven afectadasl@@camente debido a que tienen
dificultades para establecer y mantener relacisnemles con otros; muchos encuentros
cotidianos pueden ser desagradables o infructuteoislo a un comportamiento social
inadecuado en especial en el contexto cultural e se desenvuelven. Dificultades
de este tipo pueden incrementar en los adolesceatekictas favorables a la ingestion

de etanol. Una manera de categorizar o defininddslidades interpersonales se basa en
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su funcion o utilidad para el individuo, algunaven para facilitar el establecimiento de

relaciones con los demés, otras aunque se emphean eontexto interpersonal, sirven

para alcanzar objetivos o conseguir reforzadoresequsi no son de naturaleza social,
otras principalmente para impedir que los demasimdin o bloqueen el reforzamiento

al que el individuo tiene derecho (Kelly, 2002).

Tomando en cuenta las definiciones anteriores igrielo en cuenta sus aspectos
basicos, los siguientes aspectos son relevantashpaer claridad sobre el campo de las
habilidades sociales y la manera asertiva en lasgupueden manejar las habilidades
para comunicarse con los demas: (1) Contextopietsonal, hay que examinar el
contexto, con quien se esta y cuando se emitaesasiestas habiles, para nuestro caso,
en el momento de aceptar o rechazar el ofrecimiggmtoebidas alcohdlicas o preparados
gue contengan licor. (2) Respetando las condu@dssiDemas, tan habil es expresar
un cumplido como aceptarlo de forma adecuada; l@eraacomo se reacciona frente a
las conductas de los demas tiene siempre sus cemmszas.(3) Resuelve y minimiza
problemas, las habilidades sociales estan situademsobjetivo y pueden ser de varios
tipos: (@) objetivos materiales, efectividad es dijetivos (por ejemplo, no aceptar el
ofrecimiento de licor en una fiesta); (b) objetivies mantener o mejorar la relacion,
efectividad en la relacion (por ejemplo, no tenerconflicto con aquel a quien se le
rechaza el ofrecimiento de alcohol); (c) objetivrdantener la autoestima, efectividad
en el respeto a si mismo (por ejemplo no sentiB&ior si no consume alcohol, no
autocriticarse por ello).

Las personas no son habiles socialmente ifeyedtes razones. Aunque es en la
infancia cuando se aprende en mayor medida a oakse con los demas, este es un

proceso continuo durante toda la vida, existenm@g@or las cuales las personas puede
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no ser habiles socialmente y se pueden agrupao®calegorias: personas que nunca
las ha aprendido, ya sea porque o0 bien no ha temdoodelo adecuado o no hubo un
aprendizaje directo; y que poseen estas habilidgdes el cuales influyen factores que
inhiben o interfieren con las conductas.

Para la mayoria de los individuos, el estabiento de relaciones con otras
personas es un objetivo deseado 0 una experieefdezante; por consiguiente las
relaciones sociales pueden considerarse como evegitozantes para la mayor parte de
la gente. entre estas interacciones se incluysasctales como conseguir citas, tener
amigos con los que charlar cordialmente y tendlidad para conocer gente nueva en
reuniones informales no obstante paras consegula amo de estos objetivos
socialmente deseables, es preciso que el indivithroine una serie de habilidades
conductuales (Kelly, 2002)

Para establecer conversaciones o0 amistadetcas personas que aun no se
conoce, se necesita un tipo de competencia s@t@dionado, pero mas general. todas
las habilidades interpersonales que facilitan en&sniento de relaciones tienen en
comun el hecho de que aumentan el atractivo soc@lvalor de reforzamiento de la
persona que las exhibe puesto que los demas respopositivamente ante los
individuos habiles en materia de conversacionesiation de citas, cumplidos o en el
caso de nifios conductas de juego prosocial talegpei@ncias no solo sirven como
medios por los que una persona puede iniciar mrlasi reforzantes, sino que también
incrementan la probabilidades de que los deméasukusia ocasion de interactuar en el
futuro con ese individuo

Las habilidades sociales, como cualquier aapetencia humana, pueden

mejorarse a través del aprendizaje, de ahi la itapca del entrenamiento en
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habilidades sociales. Adquirir nuevas habilidgus interaccionar en ambitos sociales
ofrece también la posibilidad de elevar la automsti mejorar el autoconcepto,

manifestar los sentimientos de una forma asertivaomo en el caso de el presente
estudio a evitar el consumo de bebidas alcohdliGslificultad para evitar el consumo

de bebidas alcohdlicas puede presentarse por ieitd#d habilidades sociales, lo que

ocasiona acceder a la presion social, el miedceehazo y a la critica, conductas
asociadas al desconocimiento de estrategias des@pr para evitar que se presenten
probleméticas que requieran una intervencion derep@dn secundaria donde el

problema se esta presentando ya en bajas propescioterciaria, se tiene la opcion de
intervenir antes de que el problema se presenteincsemente el riesgo tomando las
habilidades sociales como un factor protector sebreonsumo de alcohol. se puede
tener, asi, una herramienta adecuada en la prévedel consumo de alcohol.

Este estudio propone como factor protecttasahabilidades sociales sobre los
demas factores de riesgo para el consumo de alpainaéjemplo, en los procesos de
comunicacion con los padres y expresion de senitose de esta forma entrenando en
habilidades sociales a los adolescentes se esperallgs obtengan herramientas que le
ayuden a mejorar los procesos de comunicacion slsesutimientos, ideas expectativas
etc., que renueven su relacion familiar, en el amtei escolar y en la relacion con el
grupo de pares, asi con elementos de la terapiitogomportamental se espera un
cambio en los &mbitos de comportamiento y vida éonat.

Habilidades para la comunicacion

El ser humano es primordialmente social esealtido el que se pasa la mayor

parte del tiempo con otras personas, por consitpli@s importante aprender a

entenderse con los otros y a funcionar adecuadaneergituaciones sociales.
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La comunicacién es el acto por el cual uividdo establece con otro un contacto
gue le permite transmitir una informacion, la coisanion eficaz entre dos personas se
produce cuando el receptor interpreta el mensag sentido que pretende el emisor; la
comunicacion se divide en comunicacion verbal, sgigefiere a las palabras que se
utilizan y las inflexiones de la voz, y la comurtige no verbal que hace referencia a un
gran nimero de canales como el contacto visua$ géstos faciales, para comunicarse
eficazmente los mensaje verbales y no verbalesdabecidir entre si.

En los procesos de comunicacion de los myffiadolescentes con respecto a los
adultos (padres y docentes), en las que el joveansgentra en una situacion dificil al
desear emitir una respuesta o expresar desacesidtis una alternativa para aprender a
comunicarse de una manera coémoda para el adolesdberstcuerdo con el principio de
desajuste optimo planteado por Piaget, puede explomo la discusion entre
companferos en grupos heterogéneos suele resultdnonmas eficaz para favorecer el
desarrollo que escuchar al profesor o discutir ébn Los estudios realizados con
adolescentes han permitido comprobar la eficadiaai€licto que se produce al discutir
con comparfieros en grupos heterogéneos para favoebcdesarrollo de niveles
superiores de razonamiento.

En la primera de dichas investigaciones,tBi&bhlberg (1975) comprobaron con
alumnos de once a dieciséis afos, la eficacia daurgo de discusion moral en el cual
los alumnos discutian en grupos heterogéneos yagéqor intervenia aclarando y
apoyando loa argumentos pertenecientes al estgokrigual que se encontraba la
mayoria del grupo, la comparacion de los resultamlienidos antes y después del
programa en el grupo experimental y el de conternaktraron la eficacia de la

discusion para mejorar el estadio de razonamientawal los jovenes expresaron un
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mayor interés por comunicarse en una discusioflysaaue habian supuesto para ellos
un autentico conflicto y se habian beneficiado eldamatamiento experimental.

Un repertorio conversacional efectivo no gidomite al individuo salir airoso en
las interacciones informales, sino que ademas gsaaursor probable del desarrollo de
relaciones duraderas dado que la formacion de tall@siones requiere en primer lugar,
gue el individuo interactle satisfactoriamente lmsndemas, a diferencia de otros tipos
de habilidades sociales que sirven para propositdativamente limitados, la
competencia conversacional es necesaria en un angilanico de situaciones
interpersonales cotidianas, al ensefar habilidgd®a la comunicacion el terapeuta
ayuda a los participantes a aprender nuevas casluetbales, no verbales y de estilo
gue habréa de utilizar al conversar con otros.

El entrenamiento se dirige a instaurar agsetlompetencias conductuales que
permitan alcanzar el objetivo de conocer a otrasmversar con ellos de un modo
efectivo; asimismo, se pretende incrementar el iprojalor de reforzamiento del
participante ante los demas, de modo que éstorsideren como un agente de
refuerzo social y estén mas predispuestos a lprosiilad o a mantener interacciones
con él. Con posterioridad se han realizado nurasrowestigaciones en la misma linea
donde se describe la eficacia de la discusion npana estimular en los adolescentes el
desarrollo de niveles de razonamiento (relatividadas diferencias sociales, derechos
humanos, etc.) que favorecen la superacion derépsigios sociales en general como en
el caso del consumo de alcohol; asi vemos la irapoid que aprender a comunicarse
beneficia al joven tanto en niveles cognitivos coemolo eferente a las habilidades
sociales y la interrelacion en primer lugar cogreipo de iguales y luego con padres y

docentes. Las habilidades sociales para la comacidit que el programa de prevencion
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intervendrd en adolescentes de doce a catorce pigs®nta una alternativa de
instruccion con un grupo de iguales donde se aprédnd comportamientos y
pensamientos apropiados para establecer un nivebigeinicacion adecuado, asi los
jovenes afianzaran habilidades como el habla ystaigha. EIl contenido verbal de la
comunicacion es lo que determina el objetivo ode ge propone el individuo al hablar
con los demas, algunos de los objetivos que seopespal hablar son escuchar y
observar, iniciar y mantener una conversacion, titemy rechazar peticiones, enfrentar
la critica, defender derechos o expresar desacsierdanejar la presién de grupo y
resistir la tentacién, habilidades que se entrenaréel presente estudio como factores
protectores en el consumo de alcohol.

Durante una conversacion es importante tenauenta el tiempo de habla, no se
puede monopolizar una conversacion puesto queepter no tendra la oportunidad de
contestar al emisor y no se puede guardar sileyique no habria comunicacion, la
retroalimentacion es fundamental asi se demuestriaoaque se lo estd escuchando, asi
como la reaccion que se produce con lo que el endgme (risa, interés etc.); la
retroalimentacion debe ser regular e intermitentgca constante, el exceso de muestras
de atencion provocara sin duda interrupciones ey suele ser interpretado como una
sefal de que en realidad la persona que esta escalyuiere que se le deja hablar a
ella, la retroalimentacion que proporcionemos a demas no debe centrarse a los
aspectos negativos.

Observar y escuchar:

Uno de los principios mas importantes y dificdiestodo proceso comunicativo es
el saber escuchar, la falta de comunicacion queesenta se debe en gran parte a que

no se sabe escuchar a los demas, se esta mas penghiente de las propias emisiones,



Efectos de un programa de prevencion para el comsienalcohol en adolescentes 60

y en esta necesidad propia de comunicar se pierdesdéncia de la comunicacion,
escuchar requiere un esfuerzo superior al que ce &lahablar y también del que se
ejerce al escuchar sin interpretar lo que se ogeuohar significa entender la
comunicacion desde el punto de vista del que halila; escuchar no son lo mismo, oir
es percibir el sonido mientras que escuchar en@atecomprender o dar sentido a lo
gue se oye, la escucha efectiva tiene que ser are@gnte activa por encima de lo
pasivo.

La escucha activa se refiere a la habilidad daokse no solo lo que la persona
esta expresando directamente, sino también logrsentos, ideas o pensamientos que
subyacen a lo que se esta diciendo. Para llegateader a alguien se precisa asimismo
cierta empatia, es decir, saber ponerse en el gk otra persona. Existen elementos
para facilitar la escucha activa como la disposicipsicologica: prepararse
interiormente para escuchar. Observar al otr@ntificar el contenido de lo que dice,
los objetivos y los sentimientos, expresar al ofue se le escucha con comunicacion
verbal (ya veo, umm, uh, etc.) y no verbal (comtagsual, gestos, inclinacion del
cuerpo, etc.) (Llull, R. w3.cop.es)

Habilidades para la escucha activa:

a) mostrar empatid&scuchar activamente las emociones de los dentéstasde
"meternos en su pellejo" y entender sus motivosdesichar sus sentimientos y hacerle
saber que "nos hacemos cargo”, intentar entendsprdasiente esa persona. no se trata
de mostrar alegria, si siquiera de ser simpaticgisnplemente, que somos capaces de
ponernos en su lugar. Sin embargo, no signifiepi@ac ni estar de acuerdo con la
posicion del otro. Para demostrar esa actitudeonsas frases como: “entiendo lo que

sientes”, “noto que...”.
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b) parafrasearEste concepto significa verificar o decir con laspias palabras lo
gue parece gque el emisor acaba de decir. Es nporiamte en el proceso de escucha ya
gue ayuda a comprender lo que el otro esta dicignuermite verificar si realmente se
esta entendiendo y no malinterpretando lo que & di) emitir palabras de refuerzo o
cumplidos Pueden definirse como verbalizaciones que supondralago para la otra
persona o refuerzan su discurso al transmitir queaprueba, estd de acuerdo o
comprende lo que se acaba de decir. d) resumédiante esta habilidad se informa a la
otra persona del grado de comprension o de la idacede mayor aclaracion (Llull, R.
wa3.cop.es).

Iniciar y mantener una conversacion:

Es normal que romper el hielo del silencio implicacierto riesgo e incomodidad
hasta que no se ve que la relacion con el otreegsra. Los modos mas usuales de
iniciar una conversacion son: Hacer una preguntroentario sobre la situacion
comun, hacer un cumplido a la otra persona sobmdsducta, apariencia o algun otro
atributo, hacer una observacion o pregunta casaakeslo que la otra persona esta
haciendo, preguntar si puede uno unirse a la @rsopa o pedirle que se una, ofrecer
algo a la otra persona, dar una opinién o complartxperiencia de lo que dice la otra
persona, saludar y presentarse. el arte de margkequilibrio entre escuchar y hablar,
haciendo que nuestra participacion sea agradajpl@ad conductas utiles son: mirar a la
otra persona, dar sefiales de que escucha a lpeos@na ("Aja","hmm","ah!","claro") y
con la cabeza asintiendo o con otra expresion aocgue de la sensacion que estamos
recibiendo lo que el otro dice sin indiferencisgpetar el turno (no interrumpir sin dejar
al otro expresarse, a no ser que se esté propgsaabitar algo que esteé relacionado con

lo que la otra persona dice o0 sino avisar de quebizanos de tema. ("cambiando de
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tema...”, "aunque no tenga nada que ver con laiantg "dejando el tema..", "si me
permites ahora comentar otra cosa distinta.") ug@rmacion sobre uno mismo y
también la que se ha obtenido en la conversacibasa de preguntas y comentarios.
Intercalar el escuchar a la otra persona con Hablao hablar o escuchar demasiado,
iniciar temas de conversacion y cambiar cuando @ocei a ser aburrido, pregunte sobre
la otra persona, responder de forma abierta, aymrahs de un si 0 un no para que la
otra persona tenga un cabo donde agarrarse, naumypensar que las opiniones
emitidas son estUpidas o0 sus conversaciones sanidasy sino que cada cual debe
cambiar la conversacion si no le resulta gratallLiRi w3.cop.es).

Formular y rechazar peticiones:

Cuando alguien se enfrenta con cierta regularaddada conducta de otra persona
gue le resulta molesta, tiene la posibilidad derppee deje de hacerla y, si la situacion
lo permite, que adopte una nueva conducta en sr.l&d propdsito de esta peticion
tiene muchas mas posibilidades de éxito si se fiarghel forma asertiva. la formulacion
asertiva aumenta la posibilidad de que el cambjwreduzca dado que, por una parte, se
informa a la persona del sentimiento desagradal#epgpduce su comportamiento (cosa
gue podria ignorar hasta el momento), y de otrke banda la posibilidad de rectificar.

A continuacién se ofrece los pasos que debe segtér tipo de peticion: En
primer lugar, no hay que olvidar que la personaetia posibilidad de decidir a) si desea
hacer, 0 no, esta peticion. Quizas no esté justiicen los casos en que es improbable
gue se produzca de nuevo la conducta molesta, presg poca predisposicion al
cambio, b) Pensar qué se dira y como. Normalmengepeticion de este tipo no es
imprescindible hacerla en el momento que se prodigi@e todo cuando quien decide

hacer esta peticion se encuentra "secuestradogrpociones de tipo agresivo o por la
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tristeza, es preferible esperar a que se estabilaemociones, ya que sera mas facil
mantener todos los componentes de una peticiotivaser) escoger el momento y el
lugar adecuado. Es preferible hacerlo en un mamentel que pueda mantenerse la
atencion, sin gque existan otros eventos que distnaib dispersen la atencién. Se
intentara evitar la presencia de otras personagpgderan tomar partido a favor o en
contra de cualquiera de las dos personas dialagyaydeque ello podria predisponerlas
desfavorablemente, d) describir la conducta malesta

Se trata de explicar clara y especificamangteella conducta que resulta molesta,
aportando concrecion y sin extenderse mas de kesaeo. Simplemente, se expondran
los hechos (p. €j.: "me gustaria hablar contigoesolm tema que me preocupa, ¢tienes
un momento?...en las Ultimas semanas vengo obskervgue no cumples con lo
establecido en cuanto al reparto de tareas doragsti@as descuidado la compra y el
bafio de los nifios"). Deben evitarse completamnantdescalificaciones personales y la
atribucion de intenciones (p. ej.: "eso demuestra €es un irresponsable”, "sé que lo
gue pretendes haciendo esto, es que sea yo quiemcaegue de todo"...). Esto sdlo
serviria para crear malestar e incitar al otro ferdkerse mediante acusaciones,
justificaciones, y en dltima instancia, negandosambiar, €) Expresar como se siente
en relacion a la conducta molesta. Este puntadesuado cuando existe una relacion de
confianza con la otra persona, y no tanto cuandeat® de un extrafo, f) expresar que
se comprende el comportamiento del otro.

A pesar de no estar de acuerdo con ello, es mezesanunicar que se conoce el
punto de vista de la otra persona. Con ello selgge esté mas dispuesta a escuchar y
a valorar un posible cambio. Siguiendo con el eJepypodria ser adecuado algo como

"seé que ultimamente tienes mucho trabajo y estésadm/a", g) especificar el cambio de
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conducta que se desea. La peticion debe formutéase y directamente, evitando las
frases que pudieran dar lugar a confusion. El seré cordial, amable, pero firme (p.
ej.: "creo que deberias continuar asumiendo tyresabilidades de encargarte del bafio
de los niflos y de la compra diaria, tal como acofa.."). En esta fase la persona que
efectla la peticion debe estar abierta a la negdciaya que es posible que el otro pida
alguna cosa a cambio. A veces es mas importagée an clima de entendimiento que
obtener todo cuanto se deseaba, h) exponer lasegpor las que se desea el cambio.
Explicar las ventajas que se derivan del mismo.

Légicamente, las ventajas deben referirse a anmiedocutores. Exponerlas
puede ayudar a que el otro reconsidere la petigidrantenga la conducta de cambio.
Hay que tener en cuenta que todo cambio de commperio significa un esfuerzo de
adaptacion; significa abandonar antiguos habitoa pdquirir otros nuevos. Todo es
mas facil si se prevén las ventajas que ello supemeel ejemplo anterior, las posibles
consecuencias positivas podrian ser "asi tendriandgstiempo para compartir tiempo
de ocio", o "de esta manera yo me sentiria mejestaria mas amable contigo” i)
explicar las posibles consecuencias negativas geden derivarse de no aceptar el
cambio de conducta. Esta opcion sOlo se actuargasa de que la otra persona
mantenga una completa oposicién a modificar suwdad Es recomendable ser realista
al enumerar las consecuencias negativas, es dedar que se ajusten a la realidad
(Salto, C. 2007).

Enfrentar la critica:

Afrontar la critica es un aspecto que no siempsailta facil. Con demasiada
frecuencia se cede a la tentacion de rechazarfmrlage o incluso responder con un

ataque hacia aquel que la expresa, si la critith sl gestionada puede acarrear
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consecuencias negativas tanto para uno mismo carmadgrelacion con la persona que
la efectia, de todas formas, hay que reconocerbrellevada es una ocasion para
replantearse y rectificar la propia conducta; urce ofrece informacion acerca de las
consecuencias de la conducta de uno en otras psrsesto, como es obvio, es
imposible sin la intervencion externa, una formarsejable de afrontar la critica
asertivamente, podria llevar los siguientes eleaseniConcentrarse en lo que se estan
diciendo e intentar comprender ese punto de vestagsta primera fase es necesario
centrarse Unicamente en el contenido de la cripioaponiendo la posible tendencia a
defenderse o a pensar en los motivos ocultos dendiai estd haciendo. Intente
comprender lo que se esta diciendo y si no se temdido algo, formular una pregunta
clarificadora.

No interrumpir, esperar a que acabe, escuglt@macenar tanto la informacion
gue esta recibiendo como la opinion al respectando exista una pausa en el discurso
o0 manifieste claramente que ya ha acabado, esraekento de pasar a la siguiente fase;
procesar la informacion y organizar la respuesi@entar no dejarse llevar por las
emociones desagradables que pudiera sentir, res@oredta totalmente de acuerdo con
el contenido de la critica, ser conciso y no irgefustificarse, solo informe, disculparse
sin extenderse demasiado, y si ello es posibldicaxmué es lo que se piensa cambiar
de ahora en adelante, intente que la otra persmnaréque verbalmente como recibe su
respuesta; en caso de no ser muy favorable, notamteambiar las cosas justificAndose
de nuevo, es mejor repetir brevemente la disculpalyer a nombrar los aspectos que
se piensa cambiar, eso si, sea consecuente camleiccde conducta que ha anunciado.

Si no se esta seguro de poder mantener gdgito es preferible no decirlo, ya

gue si no perdera credibilidad, si no se estanmate de acuerdo con el contenido,



Efectos de un programa de prevencion para el comsienalcohol en adolescentes 66

diferenciar los aspectos en los que si se estd gde no. en cuanto al resto, hacer lo
mismo que en el caso anterior, si no se esta ddwen nada de lo que se han dicho,
expresarlo afiadiendo que a pesar de ello se estudedo en que el otro exprese lo que
piensa.

Pedir un cambio en las formas de expresearitiga si han sido molestas. Ahora
es el turno de especificar los aspectos formaleshguhan sido agradables y pedir que
en el futuro, si se tiene que expresar una cricauevo, lo haga teniendo en cuenta
estos aspectos, ser concreto cuando se refiesanaidmos y no caer en acusar al otro de
malas intenciones o de motivos ocultos, es prdéeiitientar anular la probabilidad de
gue ello vuelva a ocurrir definiendo las condic®re que se desea que formule la
critica si se volviese a dar la ocasion.

Presion de grupo:

En la etapa de la adolescencia el joven se vaagp@adel referente familiar para
entrar en contacto con los grupos de pares quesmesnvierten en parte importante en
la toma de decisiones y utilizacion del tiempo diletc., busca independencia y en
consecuencia, pasa a depender en mayor grado deuga social y se torna mas
influenciable en sus opiniones, costumbres y habtor la presion que ejercen los
medios modernos de comunicacion, que muchas veessnan el consumo de drogas
como privilegio exclusivo, placentero y excitant&l criterio basado en la presion
social, reside en la absorcion de todas las nogmasores que el medio ambiente o
sociedad influyen en el individuo en forma de gresocial, la guia de conducta dentro
de una sociedad es pues la moda y la propaganda.

La presion social es la principal fuente que daenempuja la conducta de las

personas cultas. En muchas ocasiones esa comiutitne nada de objetable, pero en
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muchas ocasiones la gente se pregunta si un indivjde actu6 con cierta conducta, lo
hizo por responsabilidad o por simple inercia, ypsdo haber actuado de manera
diferente, normalmente si confundimos la obligacdémo la presion social (Olarra, y

Pizarro, 2008).

Expresar desacuerdos:

Realmente hay un sinfin de situaciones en lasigagersona puede experimentar
desacuerdo con la opinion de otros, a veces sepoptao expresarlo, otras por hacerlo
de forma agresiva, y otras por la forma asertimaibirse implica perder la oportunidad
de darse a conocer y de exponer una opinién quiemer valiosa para abordar un tema
de interés comun, la inhibicién puede ser util cleael tema que se debate no tiene
trascendencia alguna, pero aun asi, enriquecegdgmoceso de comunicacion; la forma
agresiva de expresar desacuerdo aporta muchossjgagede entorpecer el avance en
un posible replanteamiento de ambas partes, pué@ddiranuevos problemas de
comunicacion, y aunque puede obtener el asentimidat contrario por sumision,
establece una dinamica de relacion de escasa opafi&l hecho de que esta modalidad
sea tan utilizada podria deberse a su relacidérectutha por el poder mas trivial, en la
gue se define quién es el vencedor y quién el dengero esta lucha no permite
alcanzar estados mas avanzados y creativos quermite el contraste de opiniones,
ademas, vencer a alguien por sometimiento sienmyenglra el peligro de la rebelion.

A continuacion se expone los pasos que dédmgrse en cuenta para expresar
desacuerdo ante la opinién de otro y formular @pjar opinion a) asegurarse de haber
comprendido la opinién del otro. una forma de Haces parafraseando, es decir
repitiendo, lo que se ha creido entender, en este, ta formulacion del contenido del

mensaje es lo unico que cambia, de esta formaa & aportunidad de clarificar malos
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entendidos y obtener una informacién mas precisesase dar la propia opinion, en
ocasiones y por diversos motivos, se da el cagpddras la parafrasis o la pregunta de
comprobacion, la persona niega haber sido el algdo que verdaderamente ha dicho
puede entonces, aprovechar la ocasién para mhtigae ha dicho.

En el caso de ser asi, es conveniente ha&cewevo una parafrasis o resumen
buscando el compromiso personal con lo dicho, sothoeen el caso de que la persona
qgue emite la opinidn tenga alguna responsabilidadcdion en el tema, pensar en lo que
se va a decir y en como. de nuevo no es conven@rtipitarse en emitir la opinién
contraria, con mas motivo si ésta supone un compmde accion, puede retomarse el
tema posteriormente, tras haber estudiado los esatjee interesa introducir.

Reconocer los aspectos positivos de la opid& otro en caso de hallarlos. Este
aspecto es aconsejable, ya que asi se predisporterlicutor a estar receptivo ante la
nueva opinion que va a escuchar d) mostrar deséxdermanera clara, firme y amable.
En este punto es conveniente no mostrar signassaguridad como el titubeo, o el uso
del condicional como forma verbal (yo propondrigia diria...). Es imprescindible
utilizar el pronombre personal yo, o nosotros presenta la opinion de un colectivo,
aunque el mensaje verbal y no verbal es firmeyred tiebe ser amable.

Ser especifico al describir la opinidon corglee se esta en desacuerdo. en esta
fase hay que cuidar de no caer en descalificacipeesonales que solo sirven para
activar una conducta defensiva del interlocutombs probable es que tras este tipo de
intervenciones se entre en una escalada de deswabhes mutuas a las que tan
acostumbrados nos tienen ciertos politicos, y gmepoco aportan al entendimiento

mutuo y al avance en las negociaciones. Ademagfqum agudo que sea el receptor de
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este mensaje, pronto adivinara que el que lo ezsite haciendo gala de un pensamiento
deductivo erréneo, repleto de generalizacionesenigas.

Dar razones que sustenten el desacuerdonagse trata de justificarse, sino de
dar razones basadas en el analisis de las limiagique tiene la propuesta del otro. Q)
dar la propia opinién formulandola de forma concisal enunciado debe ser claro,
conciso, formulado en primera persona, y sin pseden disquisiciones que se apartan
del tema concreto.

Resaltar las ventajas de la nueva opinidpecte a la del interlocutor, esto otorga
credibilidad a la opinion que se emite, ademasuteeatar la probabilidad de que el
otro reconsidere su propia opinién. i) obtenerekccion de la otra persona a la nueva
opinion, la finalidad no es forzarla a que est@cleerdo y que abandone necesariamente
su planteamiento inicial, sino conocer cuales senpsintos de discrepancia, sus nuevas
argumentaciones, o si fuera el caso, las dificakague tiene en mantener su posicion
inicial.

Resistir la tentacion:

Resistir significa tolerar, aguantar, combatir deseos y oponerse a llevar a cabo
un comportamiento inadecuado o que ponga en risgalud fisica y psicolégica
propia, pero en situaciones sociales esta resiatsedorna dificil sobre todo en lo que
al consumo de alcohol se refiere teniendo en cuesgactos como la presion social que
se ejerce sobre el individuo a consumir con arguosegue tal vez sean convincentes en
esa situacion y que pongan en riesgo la imagemlsiel joven frente a los otros, pero
también la falta de herramientas necesarias pgne&sar una negativa adecuada que le
permita evitar ese comportamiento; de ahi se obdarwmportancia de el entrenamiento

en habilidades que protejan al adolescente tanteetfisico como emocional.
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Habilidades sociales y estado emocional

Emociones son las expresiones de lasasgmes. Son estados animicos que
manifiestan una gran actividad organica, que dejaeé veces como un torbellino de
comportamientos externos e internos, y otras céades animicos permanentes, la
percepcién o evaluacién de la situacion (Cognic&mabsolutamente indispensable para
la experiencia emocional. Todos los estados ew®iicluyen la activacion del sistema
nervioso pero, conforme a la teoria cognoscitimasituacion donde nos hallemos al
sentir la activacion, el ambiente, nos da pistdsesc6mo debemos responder a dicho
estado.

Una de las caracteristicas de las emocia®alss es que se trata de experiencias
gue tienen sentido en su relacién con los demasrgeS en un contexto social
determinado, que es el que les confiere signiftcaginecesitan del analisis de los otros
para poder entenderse apropiadamente. Nos enapwdanalguien, tenemos celds
otra persona, padecemos envid@ lo que otros poseen y sentimos que empatizamos
con el sufrimiento o el placer de los deméas. Mugtisociales como el de afiliacion, o el
de poder tienen efectos diversos sobre la condquotsocial y probablemente ello sea
debido, al menos en parte, al efecto que tieneredabcapacidad de empatizar. Muy
probablemente, la necesidad de afiliacion favoréact el conocimiento del estado de
animo de otras personas, como la capacidad parpactisus emociones, mientras que
la necesidad de poder hace incompatible particijghrestado afectivo de quien se
establece una relacién de dominacion. En estesmaprde la capacidad de entender y
atender a las emociones de otras personas, o reesasidades, si ello contraviene los

propios intereses de dominio sobre los demas.
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De esta forma las habilidades sociales y dstados emocionales cobran
importancia desde edades tempranas donde el desaocio-emocional esta vinculado
con el éxito académico del nifio y el adolescentdn analisis reciente de las
investigaciones sobre el riesgo social y emociondbs factores protectores que
predicen los problemas o el éxito escolar que tidngar temprano concluia que los
nifios que no comienzan el kindergarten con compitesocial y emocional no suelen
tener éxito en los primeros afios de la escuelaeggruverse plagados de problemas de
caracter emocional, académico, de conducta o @#lsasocial, los cuales contintan
hasta la adultez (Desarrollo Social y EmocionaQ@®0 Dicho analisis describe al nifio
gue es sano emocional y socialmente y listo paesdaela como un nifio con confianza
y amigable, con buenas relaciones con sus commafiksto para enfrentar tareas
desafiantes y perseverar en ellas. El nifio tambere destrezas de comunicacion
eficaces y la aptitud de escuchar instruccionesgBello Social y Emocional, 2000).
Estos Indicadores de la competencia social se atramepor todos los ambitos del
marco de los resultados del nifio, que abarca @radl® socio-emocional, desarrollo
linguistico y los enfoques de aprendizaje.

En las ultimas décadas varios investigaddr@s considerado la regulacion
emocional una de las tareas mas importantes dafrdés, pues predice ajuste a largo
plazo ya que facilita la conformacion de relaciondsa expresion emocional puede
afectar el establecimiento y mantenimiento de refes interpersonales y, a la vez, el
ambiente social puede influir en la decision deulmgo desplegar las emociones
(Rendon, M. 2007). Asi pues, la habilidad paraluter las emociones es pertinente y
central en la interaccion dado que contribuye dufecion comunicativa recogiendo

informacién acerca de los pensamientos e intensidedas personas y coordinando los
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encuentros sociales. La emocion es tanto reguwdaderla interaccion social, como
regulada. Asi, la regulacibn emocional puede sfinida como la habilidad para
responder a las demandas en curso con un rangmagomes tolerable en el ambito
social y suficientemente flexible como para pemnéacciones espontaneas, asi como la
habilidad para demorar tales reacciones cuandeasite (Rendon, M. 2007).

Las emociones ayudan a responder efectivaraarte oportunidades y desafios;
sin embargo, no siempre son Utiles. Para quedio se requiere desarrollar la capacidad
de saber cdmo y cuando regularlas para alcanzardtss propuestas.

La consecuencia de la no gestion de la emabdad (descontrol, labilidad
emocional, carencia de empatia, inexistencia ddideaties comunicativas, etc.) explica
la agresividad y comportamientos de acoso y malteatre escolares, produciéndose
conductas de riesgo como la delincuencia, la amrek consumo de estupefacientes,
entre otras, estos comportamientos de conflictivigi@ctan a los sentimientos y ponen
de relieve la gran carencia de los adolescentdmitidades empaticas. De otro lado,
en este vasto campo aplicado también se reconeedoeladaptativo de las emociones y
de su regulacion en términos del fomento de estamoscionales favorables a la
interaccion social y la convivencia. En generas$, émociones motivan a comportarse
con base en criterios morales, vision que conti@stda de aquellos clinicos y tedricos
gue ven en la emocion una caracteristica esensighéable de diversos trastornos.

La emocion encierra un potencial tanto degeecomo de proteccion. La
evidencia acumulada sefiala la conveniencia de fam&nregulacion emocional como
uno de los pilares de la socializacién saludatdecamo la necesidad de intervenir en
aguellas situaciones tempranas, relacionadas carpoiore regulacion emocional, que

pueden dar inicio a alteraciones en el funcionatnisacial inmediato y posterior.
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Teniendo en cuenta que las habilidades ssciah especial las de comunicacion,
ofrecen un campo amplio de utilidad en lo referente competencia social y emocional
del adolescente y como factor protector en el amosde alcohol, la promocion y la
prevencién de situaciones que puedan poner enorias¢p poblacion adolescente
representan una herramienta valiosa en el area plgidologia preventiva y de la salud.
Salud (del latin salus — salutis) significa un @stdel organismo que no esta enfermo; u
enfermedad (del latin infirmitas — atis) se relaeicalteraciones del organismo que
perturban su funcionamiento normal. Esta concéipacadn de salud y enfermedad por
exclusion constituye una perspectiva que actuakneménta con muy pocos defensores
(Buela, Fernandez y Carrasco, 1997). Otro concéptsalud afirma que la ésta es un
requisito imprescindible para lograr el desarroltte las capacidades y las
potencialidades individuales y colectivas en dddja, en la educacion y en la cultura.

Winslow (1926) define a la salud publica en objetivo de prevenir las
enfermedades, prolongar la vida, fomentar la sgliadeficiencia. J. H. Hanlon (Citado
en Alvarez, 2002) acerca de la salud publica dice deben realizarse acciones de
saneamiento ambiental en forma comunitaria, sugiérvide alimentos y agua, control
de insectos y otros vectores, contaminacion amddigméviniendo enfermedades y sus
consecuencias (Alvarez, 2002), por otra partelladgatiblica no es un campo exclusivo
de los médicos y los hospitales sino que en eltervienen otras disciplinas que
contribuyen a la promocion y prevencion de las reméelades como colaboradores en la
consecucion de la salud individual y colectivd.a promocion de la salud y la
prevencion de la enfermedad son todas aquellasores;i procedimientos e
intervenciones integrales, orientadas a que laggabi, como individuos y como

familias, mejoren sus condiciones para vivir y mitfr de una vida saludable y para
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mantenerse sanos. El proposito de los program®&saiieocion y Prevencion es ofrecer
servicios integrales que potencialicen la saludlake afiliados y sus familias, y
promuevan en ellos una vida mas digna, feliz, plegra y productiva
(minproteccionsocial, 2008).

La promocion de la salud es el medio pareeetdr los problemas de la salud que
aparecen como significativos en la poblacion déugar, es el proceso para capacitar a
las personas para aumentar el control y mejorsalled. Las acciones de promocién de
la salud deben tener, por tanto, caracter multsett(no solo exclusivas del sector
salud) y multidisciplinario (tampoco son exclusivdes la medicina) (Morales, 1999).
promocion es accion, cuando se habla de promoei@sts en el territorio de la accién,
de acciones coordinadas con una direccion y ursidad cuando se usa este término
implicita o explicitamente se esta plateando |l&sidad de defender, elevar la calidad y
la dignidad de la vida de las personas, de accidinggdas a multiplicar y democratizar
las oportunidades, a garantizar la satisfacciofaslenecesidades para mas y mas seres
humanos; de crear y tratar de mantener mejoresaones de vida y de salud.

Es el esfuerzo colectivo para llevar la salud yitea a un plano de dignidad, al
primer plano de la preocupacion colectiva del egfue la decision politica etc., es
sacar la salud del &mbito hospitalario para reulsiean cerca de la gente, en manos de
la gente con un alto nivel de importancia, entodaggomocion de la salud es para la
mayoria de las personas un conjunto de actividagkes las diferentes personas e
instituciones realizan cada dia para lograr queida sea posible y existan adecuadas

condiciones de salud (Estrada, 2006).
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Psicologia de la salud

La psicologia de la salud es la rama aplicdelda psicologia que se dedica al
estudio de los componentes subjetivos y de compgetdo del proceso salud-
enfermedad y de la atencion de la salud. constmmente, a la psicologias de la salud
le interesa el estudio de aquellos procesos pgiou® que participan en la
determinacion del estado de salud, en el riesgcerdermar, en la condicion de
enfermedad y en la recuperacién, asi como las rmstancias interpersonales que se
ponen de manifiesto en la prestacion de serviciessalud, la prevencion de las
enfermedades, la atencion de los enfermos y pessmmasecuelas y para la adecuacion
de los servicios de salud a las necesidades dgittos reciben, le interesa todo lo que
se relaciona con variables psicolégicas en el pmsalud-enfermedad, que se asume en
su caracter multicausado, incluyendo también esugeintereses los problemas que se
desprenden de la atencion de la salud y las enflerties de las personas.

Para B. L. Bloom (1998), la psicologia de la sadedrelaciona con el estudio
cientifico de la conducta, ideas, actitudes y a®anrelacionadas con la salud y la
enfermedad, Stone (1991) considera que la psi@ldgila salud comprende cualquier
aplicacion de los conceptos o métodos psicolégicosalquier problema surgido en el
sistema de salud, no solamente a lo que se relieistema de atencion a la salud, sino
también en la salud publica, la educacion paraalads la planeacién de la salud, el
financiamiento de la salud, la legislacion sobledyg otros componentes de este tipo
del sistema total y agrega que cualquier rama gsitologia que tenga que ver con el
sistema de salud debe ser una subdivision dedalpgia de la salud.

Teniendo en cuenta que los alcances de ¢alpgia en el campo de la salud son

bastante amplios, y el objeto de esta investigaggprevenir, se deben tener en cuenta
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aguellos factores que predisponen al individuoresigmir determinado tipo de sustancia
para introducir un factor protector que influya ks factores de riesgo realizar
anticiparse asi al inicio del consumo de alcohol.

Psicologia preventiva

La psicologia preventiva constituye un camg® investigacibon — accion
interdisciplinario, que, desde una perspectiva gire@  ecologia y ética y una
conceptualizacion integral del ser humano en sutesgtm sociomaterial (o
sociocomunitario) real y concreto, trata de utililtes principios tedricos y métodos de
intervencion actualmente disponibles en cualquigriplina, que resulten Utiles para la
prevenciéon de la enfermedad y la promocién de lladsi#sica y mental y de la calidad
de vida a nivel comunitario, tanto a corto comoaegd plazo. la prevencion del
consumo de alcohol puede incluirse en este cangum que su ingesta excesiva acarrea
consecuencias en todos los contextos mencionadesoamente (Buela, Fernandez y
Carrasco, 1997).

Las caracteristicas mas relevantes de lalpgi@ preventiva, como se acaba de
exponer, son las siguientes:

Interdisciplinariedad:

La interdisciplinariedad es la utilizaciontdedo conocimiento que resulte Util para
la promocion de la salud y de la calidad de viddependiente de la disciplina de la que
proceda, aunque todas hagan aportaciones Utiles lpateoria y la practica de la
prevencion. la interdisciplinariedad implica calesar al ser humano y su contexto
sociomaterial desde una perspectiva ecologica ywan conceptualizacion integral,
segun la cual se trata de considerar una oriemtdotdlizante y globalizadora del ser

humano en su habitat social y material.
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Proactividad:

La proactividad consiste en dirigir directamentes letervenciones a las
poblaciones que se hallen o no en elevados niwddesiesgo. en caso de que la
intervencion se dirija a poblaciones o0 sujetosspiencuentren en situacion de riesgo, y
se les entrene o intervenga para superar y afrtagaituaciones estresantes con las que
se van a encontrar, se habla de prevencion reactiraeste estudio se toma como
poblacion a los adolescentes de 14 afios que senagupresentan un nivel de riesgo
mas alto para consumir alcohol, debido al défizihabilidades sociales.

Utilizar los principios tedricos y la tecnologiaeda intervencion:

Los principios utilizados pueden procedercdalquier campo del conocimiento
(por ejemplo la sociologia, la psicologia, la noedi, la psiquiatria...) siempre que
puedan resultar practicos, Utiles o funcionales parpromocioén de la salud y de la
calidad de vida, tanto a nivel individual como contario. en este caso la terapia
cognitiva y el entrenamiento en habilidades sosidi@ran mas asertivos a los
adolescentes en el manejo de situaciones socidédsspgrmitira manifestar una negativa
frente al ofrecimiento de bebidas alcohdlicas.

Etica:

Los principios tedricos y practicos de la pooion de la salud tienen
necesariamente que llevarse a cabo siempre deadeetspectiva ética. respetando los
derechos y deberes individuales y comunitarioogelijetos reales y concretos.

Vision totalizadora:

Toda intervencion preventiva se llevara aocdbsde una vision totalizadora, o
modelo biopsicosocial de la salud y de la calidadvitla del ser humano en una

comunidad o contexto sociomaterial, delimitado degda perspectiva integral (Buela,
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Ferndndez y Carrasco, 1997 pags. 42 — 43). lggihgrama de intervencion que ofrece
este estudio, no solo entrenara a los adolescpatasprevenir el consumo de alcohol,
sino que también le sera util para entablar refessociales asertivas, evitar problemas
de salud y comportamiento social, como consecuedeida ingestion de alcohol;
previniendo que el consumo de este sea progresigorylo tanto tener que tomar
medidas de intervencion de otro orden.

Prevencion:

La palabra prevencion del verbo prevenir edindla como preparacion,
disposicién que se toma para evitar algin peligfoeparar con anticipacién una cosa
(Larousse, 1950, pag. 755), también, es el comjdaetmedidas directivas tomadas para
bloquear la enfermedad, limitar o impedir el pregrede la misma en cualquier
momento de su curso o en cualquier etapa de sarihistatural, se supone que la
efectividad sera entre mas temprano se pueda feécarso de la enfermedad o impedir
gue se desarrolle en el individuo. sin embargaehg@revencion social en salud es
necesario relacionar tanto la historia natural cterfoistoria social de las enfermedades
para transformar las condiciones de vida de lagoidnh (Estrada, 2006). queda claro
entonces que al utilizar este término hace ref@esmain acto anticipatorio, llevado a
cabo por instituciones en salud y educacion pesgr@munidades donde se actla para
evitar, intervenir para la disminucion y tratar lqueéer tipo de dificultad que afecte al
individuo y al grupo, teniendo en cuenta las diiégs disciplinas que puedan contribuir
para este fin. el valor de las practicas de lagareion han sido definidas como aquellas
actividades que permiten a las personas tenertiflesede vida saludables y faculta a las

comunidades a crear y consolidar ambientes dongeogaueve la salud y se reduce los
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riesgos de la enfermedad, por tanto la prevencsounn@ serie de acciones de caracter
anticipatorio y proteccidn contra los riesgos ydasnazas del ambiente (Zas, 2008).

Niveles de prevencion:

Las clasificaciones sobre los modelos degmreiddn se han realizado atendiendo a
varios referentes tales como: los tipos de pradanson correspondientes a los
diferentes momentos o estadios de evolucion dalikigtas enfermedades (modelo
Clinico), los correspondientes a los diferentesleiy de atenciéon en salud (primario,
secundario y terciario) con las especificidades casa uno de ellos implica (modelo
organizativo), en correspondencia con los ambitosdd se realiza la prevencion,
(modelo funcional); las clasificaciones centradasue modelo clinico de abordaje,
establecen los diferentes niveles de prevenciodnolase en una clasificacion en
funcion de lo que ocurre en un proceso de enferdje@&evenson S. realiza la
clasificacion en prevencion presuntiva como aquejiee trata de modificar una
condicion asociada o previa a la enfermedad videula su etiologia, prevencion
relativa la que una vez aparecido el trastornoaga para evitar mayores consecuencias,
y la prevencion absoluta que va hacia la anuladéras causas y la aplicacion de
medidas cientificas (Zas, 2008).

Se pueden distinguir tres niveles de prevegnein funcion de la relacion que el
individuo consumidor establece con la sustancsaber:

Primaria:

Cuando se trata de evitar la aparicion dsfarmedad dirigida hacia la remocion
o modificacion de las causas predisponentes, comdictes y predictivas o sea el
bloqueo de la enfermedad incluso antes de la gieyatogénica (Estrada, 2006). la

prevencion primaria reune aquellas acciones encalag a la obtencion de la
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informacidén que nos permitan un conocimiento déabées o factores biopsicosociales
gue pueden provocar la aparicion de un determipadblema, con el fin de evitar el
origen de un deterioro de la salud (Zas, 2008)atasaciones propuestas se ubican antes
de que la persona tenga contacto con alguno caicehol donde el objetivo es la
proteccion de la salud con el fin de evitar o demda aparicion de un problema
relacionado con el consumo de este. las estratediizadas desde esta perspectiva
tienen como base especialmente actividades de prdmaeneral de la salud,
(prevencion inespecifica), pero no obstante, caanvas en la prevencion primaria se
van introduciendo intervenciones mas especificaiscretamente en grupos que por su
edad o situaciérpueden estar proximos al contacto con el alcohoéi® 1997), de esta
forma la presente investigacion ofrece un progrdmarevencion del consumo a partir
del entrenamiento en habilidades sociales commifgmbtector en el control de los
factores de riesgo sobre la conducta de consunatcdbol, donde también se pretende
observar si la habilidades sociales influyen o @ogué factores de riesgo logran influir.

Secundaria:

Estas actuaciones se dirigen en colectivodosnya se ha detectado alguna
situacion relacionada con la ingestion de alcathmhde el objetivo es intentar que no se
originen adicciones o consumos probleméticos, pogue la prevencion especifica
resulta mucho méas conveniente (Buela, 1997).

Terciaria:

Actla cuando ya ha aparecido un determinadblgma y su objetivo es atenuar
sus consecuencias. Es decir, una vez instauradmnsumo problematico, son todas
aguellas medidas asistenciales que posibilitan elaabilitacion y reinsercion del

individuo (Niveles de prevencion, 2005).
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Teniendo en cuenta que la prevencion es un camfadisciplinario, la
psicologia entrega diferentes areas de intervengige permiten no solo actuar en
beneficio de un individuo, sino también de la coidad, la psicologia preventiva ofrece
una alternativa adecuada para el tratamiento deuld#fides colectivas e individuales
(Buela, Fernandez y Carrasco, 1997).

Etiologia cognitivo-comportamental del consumo deahol

Las conductas de uso y abuso de drogas soductas operantes y que las
contingencias juegan un papel determinante enghcexion de las mismas. La terapia
de conducta cuenta con tratamientos empiricameatielados que se consideran
estrategias esenciales para el tratamiento efeckivéa drogadiccién. Las técnicas
operantes (manejo de contingencias), de condici@mm clasico (exposicion), las
técnicas cognitivo-conductuales (entrenamiento eabilidades) y las distintas
combinaciones entre ellas se muestran como los @oempes criticos de estos
programas. No obstante, a pesar de esta reldtoaria, las tasas de recaidas a largo
plazo (mas de un afio de seguimiento) siguen sialta® en todos los tipos de conductas
adictivas.

La evidencia empirica ha demostrado quedasluctas de uso y abuso de drogas
no dependen de un factor aislado, sino que estgmanlas y mantenidas por diversos
factores de naturaleza multidimensional. Asi,exiaminado modelo biopsicosocial (o
bioconductual) es el marco contextual aceptaddgpgran mayoria de los autores, que
tiene la capacidad de poder analizar las interaesi@ntre el ambiente y los factores
farmacolégicos implicados en las conductas de coasie drogas, con independencia

de la sustancia de referencia. Desde este puntistae el consumo o rechazo de drogas
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vendria explicado por los efectos de las sustandiss factores contextuales y la
vulnerabilidad del propio sujeto Secades-Villa yrié@mdez-Hermida, 2003).

Asi pues, no puede establecerse un modela@atiyo valido para toda conducta
adictiva mas alla de estos principios generalespaftir de ellos, las casuisticas
(combinaciones especificas de sus elementos) qulieaax la adquisicion o no de uno u
otro tipo de conducta adictiva y las variables lgueontrolan han de ser examinadas en
cada caso y momento particular. Se trata de atikt analisis de la conducta para
determinar, en cada caso particular, las variabipcadas y las condiciones de las que
dependen, las variables incluidas bajo la denordnaae contexto (estimulos
esteroceptivos e interoceptivos) vendrian dadadedes modelos de aprendizaje clasico
y operante, y se combinarian con las variablesrzafloras identificadas bajo
consecuencias. La conducta incluiria tanto lospmytamientos relacionados con el
consumo de alcohol, como el rechazo de la sustantdaresistencia a consumir. La
vulnerabilidad o susceptibilidad incluye factoresenéticos, las influencias
socioculturales y la historia de aprendizaje (Sesadlla y Fernandez-Hermida, 2003).

Un conocimiento completo de la conducta adictequerira también un analisis
funcional que explique las relaciones entre edementos. Asi, existirian asociaciones
criticas que denotarian relaciones muy cerradaso das que se dan entre las conductas
y las contingencias reforzadoras y los efectosstigseconsecuencias sobre la conducta
qgue la precede. Mientras que entre otros elemestistiria una asociacion de tipo
correlacional o moduladora. Por ejemplo, las coumsecias de una conducta pueden
cambiar el contexto instigando una conducta motpra modifique el ambiente o el
estado interoceptivo, mientras que los factoresudeeptibilidad pueden influir, no solo

en como afecta el contexto, sino también en Ilangitlad y el tipo de conducta que
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ocurrird en unas circunstancias particulares ougnsgntido serén las consecuencias que
siguen a esa conducta. En el modelo biocondudaslcontingencias asociadas a las
conductas de uso o abstinencia a las drogas juagapapel determinante en la
explicacién de las mismas. Existe una amplia emideempirica de que las drogas
pueden funcionar eficazmente como reforzadorestiposi de las conductas de
busquedas y auto-administracion y de que los mimgique gobiernan otras conductas
controladas por reforzamiento positivo son aplieabh la auto-administracion de
drogas. Es decir, la conducta de auto-adminigtnade drogas obedece a las mismas
leyes que gobiernan la conducta normal.

Una linea de investigacién importante seréean la aplicacion de los principios
de la Economia Conductual al andlisis de las caaduwtel uso de drogas. La Teoria de
la Eleccion Conductual (Vuchinich y Tucker, 1988)ge de la aplicacion de las leyes
empiricas (conductuales) de la eleccion de refaresdal problema de las drogas y
aporta un analisis muy pertinente de las condut¢asonsumo de drogas dentro del
contexto social (de los factores socio-culturalédjro factor fundamental para entender
las conductas de uso de drogas es el papel demaraeemporal. En el contexto
natural, los individuos con frecuencia eligen ewstvasumir drogas en el presente frente
a abstenerse y experimentar las consecuenciasvpesiin el futuro. Los estudios de
laboratorio demuestran como la demora temporalidisya la potencia del reforzador
alternativo para competir con las consecuenciagrzaftes inmediatas del uso de
drogas. En lo referente al &mbito cognitivo laspeas no soportan mantener al mismo
tiempo dos pensamientos o creencias contradictoyissutomaticamente se justifica
dicha contradiccion aunque para ello sea necessrigrir a argumentaciones absurdas,

de esta forma la toma de decisiones erroneas sel&eonado con la disonancia
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cognitiva, debido a que aquel que las sufre seaafersu primera decision y elude,
minimiza o manipula todo lo que la niega, paraste enodo reducir el conflicto interno
y asi su disonancia, las personas pueden recurrargamentaciones absurdas
(autoengano) para reducir su nivel de disonanciznelema concreto como: a) Buscar
coherencia interna con uno mismo o por interésderiakes. (por el yo), b) Aparentar
de cara a la sociedad que son personas que noaasibiopinion, es decir, que son
personas seguras, coherentes, maduras, profesiporsabias, que saben de lo que
hablan. (por el ti/vosotros/él/ellos), c) Miedoraar disonancia en la relacion entre él y
sus circulos intimos (familiar, pareja, amistadebgioso) en los que sabe que hay una
opinidbn mayoritaria contraria al hecho/idea qu@raevocé su disonancia por lo que se
podrian ver dafiadas sus relaciones personalegcte ah dicho/s circulo/s si cambia de
opinion. El cambio, es decir, lo que es nuevo traéo, puede alterar el orden
tradicional/conservador, sus concepciones, rutimatgciones, estabilidad (por el
nosotros).

Por otro lado afiadir que también se puedereés como la publicidad en los
medios de comunicacion intenta cambiar o mantenpefcepcion que tiene el receptor
sobre un producto, o directamente influir en susrea o creencias con el objetivo de
darle a éste mas valor, para ello se lanzan detados mensajes visuales y auditivos
con la intencidn de reducir en el receptor unalpesiisonancia cognitiva que lo tenga
paralizado ante la compra ayudandolo de esta mamesa autoengafio. También la
publicidad puede intentar crear disonancia al misermpo que se ofrece el producto
gue la hara desaparecer.

Generalmente la gente sigue aquellos medtosatnunicacion con los que se

identifica, es decir, aquellos con los que su discia ideoldgica es menor
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independientemente de la objetividad informativea,que lo que se busca es confirmar
gue las ideas propias del individuo son generaligadpor tanto razonables, no si son
las correctas. Se puede observar en los diferenesos de comunicacion que el

mensaje sobre el consumo de alcohol es generaliyagice estd de moda o sirve para
pasar un buen momento, crear un estatus socialejoran el desenvolvimiento en el

grupo, lo que genera en el adolescente pensamidet@ceptacion del consumo de
alcohol.

La necesidad que tienen las personas ddigastio innecesario o, incluso, lo
injustificable, como en el caso de el consumo dmhal es creer que no existen
contradicciones entre varios de nuestros pensamienteencias, y no sélo se necesita
convencer a los demas de la coherencia de detetosinactos, sino también a si
mismos. Por tanto, no se actda por alguna razdo,cgle se actla y luego se busca
razones que expliquen dicha actuacion.

Todo tiene una explicacion aunque ésta noaggadable. Y aferrase a ideas
cuando parecen, o realmente son, incongruentas tumebeneficio inmediato pero un
perjuicio para mucho tiempo.

Elementos cognitivos en la prevencion del consunecattohol

El modelo de terapia cognitiva es un tipo pdécoterapia que se basa en un
modelo de las dificultades que las personas expeatan en los ambitos psicologicos,
donde la organizacion de la experiencia de lapassen términos de significado afecta
sus sentimientos y su conducta (Beck, 1967 / 1976)a terapia cognitiva esta
relacionada, tedricamente, con la psicologia cognijue se ocupa del estudio de los
procesos y estructuras mentales, segun Mackay widg-gi991), las distorsiones

cognitivas son habitos de pensamiento que se artilpara interpretar la realidad de
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forma irreal. estas formas de pensar distorsianadgparan al individuo de su contexto
real.

Las distorsiones son valorizantes; automégsde aplican rotulos a personas y
objetos antes de ser evaluados de manera objgémden a ser inexactas e imprecisas,
deformando la propia realidad del ambiente. losamientos son mensajes especificos,
casi siempre creados y apropiados por el individexgresandolos en términos de
“habria que... tendria que... deberia...”

Se basa, también, en el método cientificendestigacion de los resultados del
tratamiento y en un modelo de la terapia, basada ealaboracion del paciente con su
terapeuta que tiene como fin la comprobacién de digmificados personales y
subjetivos, con la realidad y el desarrollo de liddues para la solucion de problemas.
los adolescentes beneficiados con el entrenamiemtbabilidades sociales, orientado
por elementos de la terapia cognitiva, ofreceradalescente, no solamente un cambio
comportamental sino también de manejo de sentiosemensamientos e imaginarios
culturales creados alrededor del consumo de belsidafiolicas especialmente en el
contexto de la ciudad de Taquerres,.

Este modelo de terapia parte de la existedeiaina estrecha relacion entre el
ambiente, la cognicion, el afecto, la conducta y Hmlogia. Se destacan
fundamentalmente los procesos de pensamiento caotorés que intervienen en los
trastornos psicologicos, pero también se tienesusmta los otros factores sefalados.
Los componentes cognitivos (pensamientos, imageoesencias...) se consideran
esenciales para entender los trastornos psicolgicda terapia cognitiva dedica la
mayor parte de su esfuerzo en producir cambiostnnével. esto no quiere decir que

los otros componentes sean olvidados; al contesrittabaja a menudo con todos ellos
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en la terapia (métodos de manejo afectivo, modiiica de la conducta...). lo
importante es que todos esos componentes se aganientalmente en torno a
determinadas estructuras de significados subjetiyas organizan la experiencia de las
personas, sobre todo en adolescentes, quienes eagncsientran en procesos de
formacion emocional y comportamental.

Dicho de otra manera, aunque todos los coemes de los trastornos son
importantes, los mas relevantes son los relaciaado cuestiones del significado. el
significado hace que las personas relacionen sadassanimicos con sus conductas y
sus pensamientos. el término significado se eefial sentido que tienen los
acontecimientos de la vida actual, los recuerdogiue se espera del futuro y como se
considera el individuo a si mismo. la terapia d@dgnes un sistema de psicoterapia
basado en una teoria de la sicopatologia que Besjiee la percepcion y la estructura de
las experiencias del individuo determinan sus seetitos y conductas, Beck (1967,
1976).

Ellis Digiuseppe, y Yeaguer (1958) y su pesaracional emotiva, dicen que, la
TRE esta destinada a ayudar a la gente a vivir megitidad de tiempo, minimizando
sus problemas emocionales y sus conductas condag@otes y a autoactualizarse para
gue vivan una existencia mas llena y feliz. Tieneuenta lo que se conoce como él A
B C de la terapia racional emotiva donde A son temmientos activadores, B
creencias actitudes pensamientos y auto afirmagigr@ consecuencias emocionales y
conductuales, de tal forma que al conocerse estaarsreemplazando por alternativas
racionales por medio de establecer metas y submetas vez elegidas las metas
deseadas (TRE, temas a elegir), se elige las sabrgae pueden estar cientificamente

(I6gica y empiricamente) determinadas, tanto dimeate funcionan como si no, y de
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hecho dan lugar a una vida mas larga y feliz pmradyoria de las personas durante el
mayor tiempo posible.

Las principales submetas de la TRE consisteayudar a la gente a pensar mas
racionalmente (cientifica, clara y flexiblementea wentir de forma apropiada y actuar
funcionalmente (de manera eficaz e inalterable), miras a conseguir sus metas de
vivir mas tiempo y feliz. Consecuentemente la TéREine la racionalidad como el
sentimiento apropiado y la conducta funcional emirgos de las metas bésicas.

Los pensamientos racionales (ideas o creema@onales) se definen en la TRE
como aquellos pensamientos que ayudan a las persom&ir mas tiempo y mejor,
particularmente por (a) presentar o elegir porisim ciertos valores, propdsitos, metas
o ideales (presumiblemente) productores de felicida(b) utilizar formas eficaces,
flexibles, cientificas, y l6gico-empiricas de alzan(presumiblemente) estos valores y
metas y de evitar resultados contradictorios o rapnbducentes. los sentimientos
convenientes se definen en la TRE como aquellagienes que ocurren cuando las
preferencias y deseos humanos se bloquean y fiusisdo ayuda a las personas a
minimizar o eliminar tales bloqueos vy frustracign#gsntro de las emociones negativas
convenientes se incluyen dolor, pesar, incomodittadiracion y displacer. Dentro de
las emociones positivas convenientes se incluyeor,af@licidad, placer y curiosidad,
las cuales tienden a incrementar sin limitacioasssétisfacciones y longevidad humana.
Segun la TRE, los sentimientos inconvenientes sprellas emociones., como los
sentimientos de depresion, ansiedad, desesperaciguficiencia e inutilidad, que
tienden a hacer peores las circunstancias y situex molestas, mas que a ayudar a

vencerlas.



Efectos de un programa de prevencion para el comsienalcohol en adolescentes 89

Los sentimientos positivos inconvenientelgstaomo grandilocuencia, hostilidad
y paranoia, se ven como aquellos que temporalntesriden a hacer que la gente se
sienta bien (y con frecuencia superior a otrosyo pgue conducen a resultados
desafortunados y a mayores frustraciones. unosisupuestos principales de la TRE,
es gque virtualmente todas las preferencias, anhdeseos y ansias humanas son
convenientes, incluso cuando no son realizabledamlidad; pero practicamente todas
las ordenes, demandas, insistencias y deberesutibted, tanto como las imposiciones
sobre si mismo y sobre los demas que generalmecbmpafian, son inconvenientes
y potencialmente autosaboteadoras.

La TRE ve las creencias irracionales, lostiseentos inconvenientes y las
conductas contraproducentes como interactivasngarionales, y parte de la hipotesis
de que si las metas principales de la gente somgmexcer vivo, evitar las penas
innecesarias y actualizarse a si mismos, en gerssndh mejor que se esforzasen en
conseguir un grupo de submetas importantes quayleten en los siguientes aspectos:
(a) interés en si mismo, interesarse por si mismoONgr sus propios intereses al menos
un poco por encima de los intereses de los demas.

Se sacrifican en cierta medida por aquelllms @ue tienen que cuidar, pero no de
una forma presuntuosa o absoluta; (b) interés Iscesageneralmente racional y en
beneficio propio porque la mayoria de la genteeligir y disfrutar en un grupo social.
Si no actian moralmente, no protegen los dereckotsl demas, y no alientan la
supervivencia social, no es probable que creefate de mundo en el que puedan vivir
de una manera confortable y feliz; (c) direcciéopma, la gente sana tiende a asumir
basicamente la responsabilidad de sus propias, vitiastras simultaneamente ofrecen

su cooperacion a los deméas. No necesitan o demaaplayo; (d) tolerancia, los
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individuos racionales se conceden a si mismosog @émas el derecho a equivocarse.
Incluso cuando estan francamente a disgusto c@rapia conducta y la de otros, se
abstienen de reprobarse a si mismos o a los deomds personas por esa conducta
molesta; (e) flexibilidad, los individuos sandgenden a ser flexibles en sus
pensamientos, abiertos al cambio, no fanaticofynalistas en su vision del resto de las
personas. No tienen reglas rigidas e invariabdéga pi mismos y para los demas; (f)
aceptacion de la incertidumbre, los individuos satienden a reconocer y aceptar la
idea de que parece que vivimos en un mundo de lpilimlzal y azar, donde las certezas
absolutas no existen, sienten que a menudo esdaseiy excitante vivir en este tipo de
mundo, disfrutan del orden pero no lo demandanogaejente; (g) compromiso, la
mayoria de las personas inteligentes y formadasddin a estar mas sanas y felices
cuando estan vitalmente absortas en algin asurdoa fade ellos mismos, y
preferentemente tienen algin interés fuertemeneatien, que consideren tan
importante que estructuran buena parte de su egiatediaria en torno a él; (h)
pensamiento cientifico, los individuos no pertudsmdienden a ser mas objetivos,
racionales y cientificos que los perturbados, smpaces de sentir con profundidad y
actuar convenientemente; tienden a regular susienmexy actuaciones mediante la
reflexion sobre si mismos y sus consecuenciasalavestas consecuencias mediante
la aplicacion de las reglas de la I6gica y el métaéntifico; (i) autoaceptacion, la gente
sana en general esta contenta de estar viva, péaaca si mismos, y tienen cierta
capacidad para disfrutar de si mismos.

Rehusan medir su valia intrinseca por sus$ogxtrinsecos o por lo que otros
piensen de ellos, eligen aceptarse a si mismosrd&fincondicional e intentan evitar

clasificarse sobre quiénes y como son. Procurafiutis en vez de probarse; (j)
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arriesgarse, la gente emocionalmente sana tieadepdar una cierta cantidad de riesgo,
con miras a hacer lo que quieren hacer, inclusmdmaxiste la posibilidad de que
fallen. Tienden a ser aventureros pero no tenwratk) hedonismo a largo plazo, la
gente que no esté perturbada emocionalmente teenagseguir tanto los placeres del
momento, como los del futuro, son hedonistas, e dersiguen la felicidad y evitan el
dolor. la TRE es un sistema de psicoterapia disepara ayudar a las personas a vivir
mas, minimizar sus trastornos emocionales y coaduatito-derrotistas, y realizarse a si
mismos para que puedan vivir una existencia mésygjratificante, una vez que se han
elegido estos objetivos, entonces la submetas dabreejor forma de pensar sentir y
comportarse parece derivarse de estos propoésitosipales; y el que estas submetas
realmente funcionen y contribuyan o no a hacerida de la mayoria de las personas
mas largas y felices, casi siempre puede ser diet@tim cientificamente (es decir,
I6gica y empiricamente) , asi mismo la TRE mantigné hasta la fecha el método
cientifico (I6gico empirico) aparece como el mejoodo (el mas eficiente) para
descubrir qué técnicas de psicoterapia produceoresefesultados para qué personas
bajo qué condiciones a fin de que puedan alcanzassprincipales metas y submetas.
Las principales submetas de la TRE consetesiyudar a las personas a pensar de

manera mas racional (cientifica, clara y flexiblateg sentirse de un modo adecuado y
actuar mas decididamente (de manera mas eficiesitederrotismos) a fin de lograr sus
metas de vivir mas y mas felizmente, es por eso lpoque la TRE define la
racionalidad, los sentimientos adecuados y la otadiuncional en términos de estas
metas basicas e intenta ser lo mas preciso pagble estas definiciones.

Pensamientos racionales se definen en la TR @quéllas ideas que ayudan a las

personas a vivir mas y mejor, especialmente (1)ianésl el establecimiento o la
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eleccion para si mismas de ciertos valores finesasn® ideales que genere
(presumiblemente) felicidad y (2) el empleo de rosdificientes, flexibles cientificos y
l6gico-empiricos para conseguir (presumiblementpse valores y metas y evitar
resultados contradictorios y auto-derrotistas,eeMRE, se asume, que para la mayoria
de las personas, el emplear un pensamiento ceentés ayudara a elegir e incrementar
sus fines productores de felicidad; las mas dedass, pero también se sabe que esto es
una hipétesis no un hecho probado y por lo tanemleuno cumplirse en ocasiones paras
algunas personas.

Los sentimientos negativos adecuados seafefim la TRE, como aquellos que
tienden a darse cuando los deseos y preferenaiaanas son bloqueados y frustrados y
gue ayudan a las personas a minimizar o elimirias taloqueos y frustraciones, las
emociones negativa adecuadas incluyen las penagyenclas penas, la lamentacion, el
malestar, la frustracion y el desasosiego, la emnes positivas adecuadas son el
resultado de realizar los ideales 0 metas detedaga de la satisfaccion de las
preferencias y deseos humanos; incluyen el amdeliddad, el placer y la curiosidad;
todo lo cual tiende a incrementar en gran medid@rgevidad y la satisfaccion, los
sentimientos negativos inadecuados se definen EREacomo aquellas emociones tales
como los sentimientos de agresion, ansiedad, desespn y las inutilidades que
provocan que las condiciones adversas y las faigtras empeoren en lugar de
posibilitar su superacion; los sentimientos posgivinadecuados del tipo de
grandiosidad, hostilidad y paranoia, son contengdacbmo aquellos que tienden de
manera provisional a hacer que las personas dasierejor (y a veces superior al resto)

pero que antes o después conllevan resultadosodesefdos y mayores frustraciones
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(tales como peleas, toma de decisiones precipitadasuna adecuada valoracion,
homicidios guerras y encarcelamiento).

Uno de los principales puntos de partidaad€RE es que practicamente todas las
preferencias deseos, esperanzas y anhelos humamaecuados incluso aunque no
sean facilmente alcanzables; mientras que practicEmlas ordenes, demandas,
insistencias y deberes absolutistas, junto a lgssimiones que acarrean hacia uno
mismo y hacia los demas son inadecuadas y normtdnaeno-saboteadoras. la TRE
define las conductas, o0 actos inadecuados o autotideas, como aquellas acciones
humanas que intervienen seriamente y sin necesiddal vida y en la felicidad, y mas
especificamente en las metas individuales a coté&wgp plazo; por lo tanto, los actos
gue son rigidamente compulsivos adictivos y estgados tienden a ir contra los
intereses de la mayoria de las personas y de Upogsociales en los que se hallan, a si
mismo los actos que implican un severo retraimidiotma y demora en la resolucion de
acontecimientos futuros también suponen una lgsedsonal y social; por otro lado las
ideas adecuadas tienden a fomentar la supervivgnaitelicidad.

La TRE contempla las creencias irraciondl®s,sentimientos inadecuados y las
conductas auto-derrotistas como hechos interacyitognsacionales, la TRE plantea la
hipotesis de que si los objetivos principales degdarsonas son el mantenerse vivos
evitando el dolor innecesario y buscando la realiraplena de si mismos, habra de
comenzarse por intentar adquirir e interiorizar $oguientes valores muchos de los
cuales pueden verse como actitudes racionalesdRerh990).

La terapia racional emotiva conductual paela suposicion de que tanto las
emociones como las conductas son producto de éeaeas de un individuo en su

interpretacion de la realidad. Define la TREC cama disciplina con base cognitivo-
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conductual, el objetivo principal de la TREC esilfc la identificacion de
pensamientos considerados como irracionales y bsgsiséitucion por otros racionales
de mayor efectividad, de acuerdo con las meta®palss. parte de la hipotesis de que
las disfunciones psicoldgicas se relacionan cdiorilaa en que el individuo evalta su
realidad, tal evaluacién puede tener el caracteolabista (“debo”, “tengo que”) sobre si
mismo, los otros y la vida; dejando de lado la idaal de probables y relativos de los
eventos y situaciones y, también, la posibilidad iddividuo de alterar tanto su
ambiente como el pensamiento y la conducta.

Cabe al terapeuta de la TREC rechazar lancigs erroneas del participante lo
gue, en el entrenamiento en habilidades socialesiegpuasociarse con el ensayo
conductual. por ejemplo, ensayando determinadagucbas de iniciar y mantener una
conversacion, insistiendo en “descomponer” lasnmi@s irracionales: “usted esta
diciendo que nada le resulta acertado, pero aydo apie le resultd bien”; “solo en la
ficcion existen personas aventuradas”; “nadie pugptadar a todo el mundo”; “existen
personas con conductas altruistas o egoistas”,etheerdad que usted sea incapaz”.
Ademéas combinando otras técnicas, podra tambiéefiansal participante algunas
verbalizaciones autorreforzadoras como: “mi desfragfue bueno”, “me siento bien
hoy”, “la practica asertiva me esta ayudando”, rigeque le agrado a algunas
personas”; “mi exposicion fue buena, observé quehawente prestd atencion”. Debe
ejercerse cuidado al emplear la TREC en personascoEencias irracionales muy
arraigadas, que se permiten poca flexibilidad,sas €asos segun Guilhardi, un analisis
del origen de estas creencias a partir de la hast# vida del paciente seria de gran

utilidad, lo que permitiria la identificacion deslaontingencias pasadas y presentes que

mantienen ese sistema inflexible (Del Prette, 2002)
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Elementos del modelo de terapia grupal en el entreriento de habilidades sociales

El presente estudio se realizara teniendo comodiasgntos de la terapia grupal
puesto que las mediciones se realizaran entre giypmbién porque el ambiente de la
terapia grupal se asemeja al modelo educativo all log participantes se encuentran
familiarizados.

A partir de 1985 se incrementé el interés f@odimension grupal, dado que
muchos de los problemas que se discuten en logropgnitivo conductuales son
sociointeraccionales. La presencia de otros paatites supone, para el terapeuta, la
oportunidad de observar y, para los coparticipaéeposibilidad de poner en practica
nuevas habilidades sociales o afianzar otras. riglogpermite la interaccién con otros
comparieros en un entorno de proteccion. De estafta terapia cognitivo conductual
ofrece a los participantes muchas oportunidadeapdender y practicar conductas y
cogniciones a medida que responden a las demangasas en continua evolucion; en
los grupos cognitivo conductuales los integrantdsgydupo aportan consejos a los otros
participantes.

Como resultado desarrollan importantes habilidaeédglerazgo ayudando a otros
con lo que generalmente aprenden a ayudarse assiosiide una forma mas eficaz de
cuando son receptores unicos de una terapia darticpara los adolescentes, el estar en
grupo con compafieros de su misma edad, que emfreegdidades similares en el
manejo de situaciones sociales, facilita el proaesasimilacion de comportamientos
asertivos en un ambiente controlado, que puedemyanscon los compafieros.
Afianzan, asi, habilidades para emitir conceptoqiniones, sentimientos vy
comportamientos asertivos en situaciones sociadegkemas encuentran la oportunidad

de tener refuerzos por medio de los compafierostodas los coparticipantes se les
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ofrecera la posibilidad de aprender la habilidachdministrar refuerzo a otras personas
en situaciones sociointeraccionales y con la fanyilicomo el refuerzo es una habilidad
muy Util en la sociedad, a medida que las persapgemndan a reforzar a las demas son
reforzados reciprocamente.

El modelo cognitivocomportamental en grupocacece de limitaciones. Aunque
el orden del dia de una sesion puede servirlerapeata como criterio para saber
cuando pone limites a la excesiva profundizaciénretema irrelevante, también puede
impedir la exploracion de las necesidades idioasicas de algun participante
determinado. a cada participante se le asign&empb en cada sesidn para discutir sus
problemas especificos; por ello no se puede perguié uno o dos o0 mas integrantes del
grupo se apropien de la sesion.

Un modelo ideal de tratamiento o intervencorede ajustarse a los siguientes
criterios: (@) A fin de mantener la atencion de &wolescentes, las sesiones deben
constar de varios segmentos cortos, cada uno comicio y un fin determinados;
ademas, estos deben contar con sefales verbalegates; (b) el modelo debe abarcar
formas de captar la atencion y los recuerdos denlembros (c) los integrantes deben
conocer de antemano las tareas que realizaran,de fque tengan tiempo de organizar
sus pensamientos; (d) deben tomarse medidas patagjmiembros retengan conceptos
y practiquen su aplicacion entre las sesionesatig@tiento.

En este caso en especial el modelo de inteide grupal debe semejarse a una
labor educativa, pues un procedimiento de ensefia@za sentido tanto en un nivel
psicolégico como en uno practico. Los miembros gielpo que, quizas, no estén
acostumbrados a la idea de recibir ayuda psicaodgit una situacion de grupo, se

sentiran mas dispuestos y menos incomodos anterspgrtiva de asistir a un salén de
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clases, ya que los adolescentes estan familiaszadm la metodologia del area
educativa, y no sera tan extrafio para ellos commmgam un grupo en este escenario, y
esto los ayuda a efectuar con facilidad la tramsi@ ambiente de terapia grupal.
Dicha estructura externa puede simplificar la asigifin de conocimientos objetivos,

comprension de conceptos, y mejor ejecucion dagatte aprendizaje (Yost 1991) pero
la estructura educativa no puede predominar algidadjue inhiba una facil exploraciéon

de aspectos de fuerte contenido emocional. Manteste equilibrio es otra de las

funciones del terapeuta dentro del grupo.

La importancia de los grupos con adolesceratéea en que no implica que, en
este tipo de grupos, exista un problema psicolggicpor lo tanto deban estar en la
posicion de pacientes. Se considera que se intlaye el grupo personalidades
normales que desean crecer, cambiar y desarroligsgue al igual que en la terapia
individual, se ayuda a los participantes a resopyeblemas diarios; sin embargo se
focaliza en problemas de relacidon, en este casprendizaje de habilidades sociales.
Debido a que el grupo es una representacion enatmiai del mundo real, las
dificultades, problemas y decepciones que causan ejuadolescente no sea habil
socialmente, se reactivan en el grupo. ademasudaacde los puntos ciegos de los
participantes en cuanto a sus comportamientosegoto los desadaptativos ademas de
las dificultades interpersonales, se hacen muctsoavidentes y claras, en las conductas
aqui y ahora grupales que en la descripcion qoe pliedan hacer de si mismos.

Asi, pues, en la medida en que se pueda asumgagizemiembro actuara con los
otros de manera bastante similar a como actlUaagfeklgrupo resulta el marco ideal
para descubrir y practicar nuevas formas de abtadaelaciones sociales, puesto que el

grupo es un contexto nuevo para probar otras fodeammportamiento en un ambiente
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creado para ello. De esta forma, al cambiar déegtm se facilita el surgimiento de

nuevas soluciones a antiguos problemas, ya queagracla comunicacion abierta a

traves de la exploracion interpersonal honestasieniembros, tienen la oportunidad de

aprender sobre si mismos y entender como son cadigos por las demas personas.
Aprendizaje estructurado

El aprendizaje estructurado y en especiatlezrontexto de esta investigacion es
utilizado especificamele para aumentar conductasoprales, interpersonales y manejar
habilidades sociales de una forma funcional; didhalsilidades debe dominarlas el
adolescente en todos los lugares en los que cogvileminar una serie cada vez mas
compleja de situaciones sociales. Al implementapregrama de entrenamiento y
ensefar al adolescente habilidades sociales ghamgsido aprendidas o las que posee
no son utilizadas de forma efectiva se aprenda atejo adecuado de situaciones
sociales y el reconocimiento identificacion y adstimcion adecuada de sentimientos
gue en alguin momento impidieron la naturalidadlgmaezeso de socializacion.

El objetivo general del aprendizaje estructurada@sentar la capacidad de
aprendizaje y en consecuencia llevar una vida Médiva y satisfactoria. En una
sesion tipica se ensefia a los asistentes en gaisteonna conducta competente, se les
da oportunidad para que ensayen lo que han visto,les suministra una
retroalimentacion sistematica en relacion con etiraiento y se les anima de varias
formas para que utilicen sus nuevas habilidadesefffizaje estructurado, 2005 ). El
objetivo es ensefar y aprender habilidades sociatiéss para comunicar ideas y
sentimientos.

El aprendizaje estructurado se llevara a @ban escenario parecido al entorno

cotidiano de los participantes y amueblado en fosmnalar, si serd& mas factible la
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generalizacion, la distribucion de los asientosf@ma de herradura suele funcionar
detrds de uno de los participantes puede estdrdarg donde se anotan los diferentes
pasos a seguir de la habilidad que se trabaja enmesnento, el coordinador ira
indicando cada uno de los pasos de su represemtgd&érnabeu, 2004). En la sesién
inicial se dedicara a estimular el interés delip@dnte en el grupo y se dara mas
informacion sobre lo que se pretende con esasm&ssiel instructor abre la sesion con
un breve periodo de familiarizacion con la finatidde que los participantes se sientan
comodos con ellos, luego se describe con brevedaque es el aprendizaje de
habilidades, hablar de la importancia de las Iddules interpersonales para llevar una
vida satisfactoria ejemplos de habilidades quersef@ran y su utilidad en la vida
cotidiana, también es necesario describir los mlotentos especificos del tratamiento
de forma que todo el grupo pueda entenderlos aolidfed (Bernabeu, 2004). Diversas
técnicas se utilizan dentro del aprendizaje estradb entre ellas las siguientes que se
utilizaran en el presente estudio.

Modelamiento:

Muchas cosas las aprendemos observando primguienes las hacen y luego
intentando hacerlas nosotros mismo. A este prodesaprendizaje se le denomina
modelamiento o imitacion (Stumphauzer, 1998)

Entrenamiento Asertivo:

Como cualquier otra habilidad humana, la tasgéad es susceptible de
aprenderse, entenderse y mejorarse. La asertiedadna habilidad béasica para el
desenvolvimiento en la vida cotidiana ya que céasen que, a partir de diferentes

técnicas, el individuo aprende a emitir respuesias apropiadas y eficaces.
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Juego de Roles:

Esta técnica es indicada para desarrollarpooi@mientos de asertividad. Es
importante asegurarse de que el paciente tendité éxito con la tarea. Con la ayuda
del terapeuta se hace un ensayo de comportamigntosductas, como si estuviera
enfrentando realmente su probleméatica, con lo quausca incrementar las habilidades
de afrontamiento del paciente (Caballo, 1991).

Técnica de disco rayado:

Consiste en la repeticion serena de palajuasexpresan nuestros deseos una y
otra vez, ante la insistencia de otros por accades suyos. Evita el tener que poner
excusas falsas y ayuda a persistir en los obgetjue la persona tiene inicialmente.

Banco de niebla:

Técnica que ayuda a aprender a respondes ariicas manipulativas de otra
persona reconociendo su posibilidad o su partesciad.

Técnicas cognitivas

Registro diario de pensamientos disfunciorsle

Consiste en ensefiar a los participantes @rhaa autoregistro de sus
pensamientos. esta observacion y registro de pésisa® aumentara al darse cuenta el
paciente del «flujo de pensamientos» y el des#dandagenes que influyen sobre sus
sentimientos y su conducta. un registro diariopdasamientos disfuncionales debe
llevar la siguiente estructura: (@) fecha y hdbd,situacion o contexto, (c) emocion o
emociones, (d) pensamientos automaticos, (e) distags cognitivas, (f) respuestas

racionales, (g) resultado final: (ver tabla 19).
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Ensayo cognitivo:

Consiste en que para lograr algunas accianesbjetivos, el paciente debe
imaginarse a si mismo realizando cada paso o fasetdrea de un modo sistematico y
focalizado. De esta manera, la tarea se puedemester en pasos manejables, lo que
hace posible anticipar obstaculos y da al paciensensacion de que es posible llevar a

cabo la tarea (Caballo, 1991).
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ASPECTOS METODOLOGICOS
Enfoque
La investigacion esta inscrita dentro del adggma cuantitativo de tipo
experimental donde se trata de evaluar, valotemtdicar, el efecto del programa de
entrenamiento en habilidades sociales orientadm#xatar factores de riesgo a partir del
proceso de prevencion primaria sobre el consunaiodéol.
Tipo de estudio
El tipo de estudio en esta investigacion es elrg#sm que sirve para analizar
coémo es y como se manifiesta un fendmeno y sus @oempes. Permiten detallar el
fendmeno estudiado basicamente a través de la idregi@nalisis estadistico de uno o
mas de sus atributos.
Disefio
Se utilizé un disefio de experimental con prepa postprueba en un grupo
experimental y en otro de control. Los sujetos asignados al azar a los grupos: Un
grupo recibe el tratamiento experimental y otro (goupo control); finalmente se
administra una postprueba (Hernandez, FernandBapgista 1991) lo que en este
estudio servird para establecer si la optimizad®ias habilidades sociales como factor
protector que pueda controlar la incidencia deofast de riesgo para el consumo de
alcohol en los adolescentes.

El disefio puede diagramarse asi: (Ver tabla 1)
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Grupos Procedimiento
RG1 O1 X 02
RG2 03 04

Tabla 1. Disefio preprueba postprueba con grupo control

Analisis de datos estadisticos

Para realizar el andlisis de datos estadssse utilizo la prueba de Kruskal-Wallis
(de William Kruskal y W. Allen Wallis) que es un todo no paramétrico para probar si
un grupo de datos proviene de la misma poblacidmuitivamente, es idéntico al
ANOVA con los datos reemplazados por categoriasa gde es una prueba no
paramétrica, la prueba de Kruskal-Wallis no asurmemalidad en los datos, en
oposicién al tradicional ANOVA. Si asume bajo Iadtesis nula que los datos vienen
de la misma distribucién cuya férmula es H= [12Zn+1)] (sumatoria de R"2/n - (n+1).
El andlisis de datos se llevo a cabo utilizandarefjrama SPSS en su version 13.

Poblacion y muestra

La poblacién es el grupo de adolescentes de 12 ai@d matriculados en la
Institucion Educativa San Francisco de Asis deiddad de Tuquerres. Teniendo en
cuenta que los estudios realizados por el Obseiwatte Drogas afirman que los
jovenes entre los 12 a 14 afios se encuentran eor maygo de iniciar el consumo de
alcohol debido a las caracteristicas propias destépa de la adolescencia y su
sensibilidad al consumo, tomando en cuenta logatifes factores de riesgo como el
ambito cultural en el que desenvuelven. Se realiz convocatoria abierta a toda la

poblacion de estudiantes y posteriormente se irfoden que trata el programa, y se
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obtuvo el consentimiento informado para evitar geesonas que ya han iniciado el
consumo se unan a uno de los grupos, despuésodgedsizo distribucion al azar de los
jovenes en dos grupos iguales quienes consintieaoar parte del programa, y acepten
las condiciones en el que éste se llevdo a cabanidiiadoles de su contenido y
evaluaciéon. Se aplicé la preprueba teniendo entaugue el grupo experimental recibié
el tratamiento y el de control no. Al final seiaflla postpueba al final del programa.
Instrumentos
Escala DUSI Abreviada para Jovenes R. Tarter:

Para identificar los factores de riesgo desamo, se aplico la escala del sistema
interamericano de datos uniformes sobre el consiemirogas SIDUC / SICAD, en su
version DUSI abreviada para jovenes, la cual fuilada para Colombia en el afio de
1996 dentro del Estudio Nacional de Consumo dea8usts Psicoactivas y Factores
Asociados en Estudiantes de Colombia. Esta etmaliza y cuantifica los factores de
riesgo del consumo de sustancias psicoactivas gesaridad, distribuidos en ocho
dominios, que constan de 83 items, con respuestaN&), cada uno correlacionado a
través de un listado de sintomas del DSM — Il —PRsteriormente se incluye el
cuestionario del sistema de vigilancia epidemialagdel consumo de sustancias
psicoactivas VESPA, que comprende las preguntasad®4 a la 95, las cuales
identifican la prevalencia del consumo de sustanuscoactivas (Anexo B).

La escala DUSI -Drugs Screening Inventorfarter, R., 1996) es un cuestionario
multidimensional, disefiado para evaluar los fastale riesgo asociados con el uso de
sustancias psicoactivas. Esta prueba puede adicam forma autoadministrada y
diligenciarse con papel y lapiz o por medio de amgutador en aproximadamente 20

minutos, ademas puede ser aplicada leyendo loss itenmdividuos que tienen una
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educacion inferior al cuarto grado. Esta escalmipe obtener informacién que ayuda a
cuantificar la exposicion a los factores de riedgbconsumo de sustancias psicoactivas
y su severidad en la poblacion objeto de estudia.escala, ademas, mide variables
como edad, género, nivel educativo y estado del skls cuales facilitan caracterizar la
poblacion. La metodologia de validacion incluyéaehlisis factorial y el analisis de
confiabilidad de la escala DUSI -R modificada yaehlisis de la vulnerabilidad para
Consumo de Sustancias y su relacion con los dosaebDUSI-R Abreviado (Lopera,
Mejia y Rodriguez 1999). La escala antes mend@msa aplicé como pre y postprueba
dentro de la investigacion.

Se evalué si la confiabilidad de la escalaf@onada por 72 items, se ve afectada
con la reduccion de un 50% de las preguntas, séz@neomparativamente la
confiabilidad de las escalas DUSI-R abreviada y DRISnodificada, encontrdndose
gue el instrumento continda presentando una exeetemfiabilidad (a : .86) comparada
con la original (a : .91). Teniendo el género mhasowna confiabilidad ligeramente
superior a la del femenino (.88 vs .84) (Loper&®29 En la confiabilidad general y por
dominio de la escala DUSI se observa que todoaltagle Cronbach estan por encima
del 0.8, teniendo los mejores valores el dominiadémico con 0.92 y el dominio de
estado emocional con 0.91, como lo indica la T8bla

Para estudiar la validez de la escala DUightada a la aplicacion de la misma en
poblacion colombiana se llevé a cabo un analisisosieponentes principales, utilizando
la rotacién Varimax para todos los dominios.

Inicialmente se realiz6 una matriz de correladiéimacorica entre los puntajes
dicotomicos, posteriormente esta matriz fue util&@ara obtener la carga factorial de

cada componente principal.
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La escala FRP-SPA es la simplificacion y \adidn de la escala DUSI realizada

en la ciudad de Cali en el afio 2006 en la Pordifimiversidad Javeriana.
Procedimiento

Partiendo de la observacion y disefio del proyesgaiene en cuenta diferentes

pasos para la realizacion, implementacion y evanatel programa de prevencion
Fase 1

Establecer el problema:

A partir de la observacion continua del cortgooiento social de los adolescentes
y las caracteristicas propias de esta etapa, ablasth que el consumo de alcohol
representa un problema en los adolescentes partidgldanalisis del comportamiento
observado y los altos indices de ingesta de belildatidlicas que presenta la ciudad
como fenédmeno cultural, se determin6 que el consienalcohol estd presente en todos
los @mbitos sociales de la ciudad como un fenéneeltaral, a partir de esto surge la
idea de conocer qué factores de riesgo estan dssce consumo de alcohol y desde
esta evaluacion disefiar, aplicar y evaluar un progr de prevencion primaria en
entrenamiento en habilidades sociales orientddgablacién adolescente con el fin de
identificar el efecto de este sobre la prevenciorleconsumo de alcohol en los jévenes,
desde la optimizacion de las habilidades socialesodactor protector.

Fase 2
Disefio:
El disefio del programa se baso en el modgleramental con pre y postprueba

con un grupo de control.
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Fase 3

Formacion de grupos:

S llevo a cabo una convocatoria abierta y se brladoformacion concerniente
al programa a implementar. Se emple6 un consemtimigformado; a los padres de
familia de los participantes y se aplico el asemtimo a los estudiantes quienes
decidieron patrticipar en el estudio, seguidameetdigdié en dos grupos al azar, uno
control y otro experimental, con un minimo de 1Bipgantes en cada grupo, el grupo
experimental recibié diez sesiones de entrenamiamohabilidades sociales con
duracion de una hora y media semanal (Anexo A).

Se inici6 el proceso de implementacion del prograge entrenamiento en
habilidades sociales con una reunién general cenpbkres de familia de toda la
institucion educativa, se invito a los talleres g/ explico su contenido, lo que se
pretendia lograr y las edades de los participaatéssomo explorar el interés de los
padres de familia por el contenido de los talleres.

Convocatoria a la que se inscribieron 35@us entre los 12 y 14 afios de los
grados 6° 7°vy 8°.

Posteriormente se realizd una reunién cerpémres de familia y estudiantes que
se inscribieron para concertar horario y compromd® los jovenes y de los padres de
familia y dar a conocer las reglas y contenidosoddalleres como también el objetivo
general del programa al cual acudieron 30 padBfsastudiantes.

Se realizé la asignacion de los estudiantes ddeggrupos por medio de una rifa

con balotas para garantizar la distribucion al.azar
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Fase 4

Preprueba:

Se aplico la escala DUSI abreviada para j@setomo pre prueba antes de la
aplicacion del programa para la posterior comparaentre pre y post prueba.

Fase 5

Se aplico el programa de entrenamiento eilitiatbes sociales a los adolescentes
del grupo experimental, en la preprueba se encontfalencias en diferentes factores
de riesgo (ver tabla 5) y posteriormente a la aplin del programa se observo
mejoramiento en los factores afectados.

Fase 6

Postprueba:

Luego de la aplicacion del programa al grup@erimental se aplico la
postprueba, la escala DUSI en su version FRP-SHgs grupos experimental y de
control para iniciar el proceso de andlisis de slatm el fin de establecer el efecto del
programa y la influencia del mismo sobre los fazsate riesgo (ver tabla 6).

Fase 7

Analisis de datos:

El analisis de datos estadisticos muestra Ipse participantes del grupo
experimental se encontraba en riesgo en los comgesde: Estado emocional un 40,7
%, comportamiento social un 22,2 %, familia 14,8rétacion con pares 11,7 % donde
en el componente de uso de drogas no presentgo te&siendo en cuenta que estos no
han iniciado el consumo de alcohol, por lo tantaesdizo un proceso de prevencion

primaria (ver tabla 3).



Efectos de un programa de prevencion para el camsienalcohol en adolescentes 109

En cuanto a la post prueba se observé eloefacorable del programa en cuanto a
habilidades sociales, malestar emocional, satigfacen relaciones interpersonales, no
presentan riesgo segun ésta; en cuanto a los cemigsnde preconceptos y valoracion
de las SPA existe riesgo en un 50 % de la poblaegpiritualidad 27,8 %, permisividad
social y accesibilidad a las SPA con un 22,8 %adaoblacién en riesgo; de esta forma
se observa que el programa de entrenamiento eridadles sociales como factor
protector en el control de factores de riesgo siefestivo, teniendo en cuenta la
disminucion en el riesgo en los factores examinatdsa preprueba.

Variables
Variable independiente:
Programa de prevencion primaria basado een@knamiento en habilidades
sociales en el control de factores de riesgo @acatducta de consumo de alcohol.
Variable dependiente
Factores de riesgo para la conducta de camsienalcohol.
Variable control
Edad de los adolescentes participantes dgrgma.
Hipotesis
Hipotesis general

La implementacion de un programa de entre@matmi en habilidades sociales

como factor protector es efectivo en el controfaiores de riesgo para la conducta de

consumo de alcohol en adolescentes de 14 aios.
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Hipotesis nula

La implementacion de un programa de entren@mien habilidades sociales
como factor protector no es efectivo en el cordmfactores de riesgo para la conducta
de consumo de alcohol en adolescentes de 14 afios.

Hipotesis estadisticas

Existen diferencias estadisticas significaiv entre grupos en aquellos
adolescentes que forman parte del grupo experiiestauales recibieron el programa
de entrenamiento en habilidades sociales, conidelados del grupo control.

Existen diferencias estadisticas significativas ragrupos en aquellos
adolescentes que forman parte del grupo experiiestauales recibieron el programa

de entrenamiento en habilidades sociales, conidelados del grupo control.
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ANALISIS DE RESULTADOS

Las habilidades sociales constituyen un amitic de competencia psicosocial y las
dificultades en las mismas representaron un fatgaresgo para la génesis del consumo
de sustancias psicoactivas en adolescentes. Dgualde haya propuesto un programa
de entrenamiento encaminado a la prevencion deiloimiel consumo de alcohol en
edades tempranas mediante la optimizacion de togs@s personales que hacen menos
dificil el rechazo del ofrecimiento de alcohol.

Mediante multitud de contactos interpersesake va (re)construyendo la
identidad psicosocial, de ahi que es la interacsimial el aspecto mas importante de
cualquier proceso formativo-socializador. Estastide implica que los individuos
deberian poseer unas adecuadas habilidades saeigiEspersonales que les permitan
interactuar positiva y eficazmente con los demas.

El hecho de que se haga recaer en el entrentmen habilidades sociales una
posibilidad de enriquecimiento social y personafuisglamenta en un supuesto central
admitido y es que, el ser humano es un ser sob@tde la perspectiva tedrica adoptada
en esta investigacion no es posible, pues, con@hindividuo como un mero ser
reactivo sujeto a las influencias del medio o dbscla realidad como una totalidad
organizada y coherente, indivisible en componentes,modo que el ser humano
construya activamente su conocimiento desconeaadtos condicionantes sociales,
sino sobre la conformacion de las habilidades entelas, comunicacionales,
interpersonales, atencionales, entre otras y sexiapt a un modelo dialéctico
contextual desde el cual se enfatiza la importadeiacontexto social. Se refiere al
desarrollo individual en constante interaccion cwncontexto historico-social que lo

condiciona y que actua como signo y sintoma de ttiaquedas.
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Los conflictos personales e interaccionalederivados de la
insuficiencia/inadaptacion de las habilidades desiade algunos adolescentes
representan factores de riesgo para el consumdcdbeold El suplir este déficit de
ciertas habilidades sociales o de rechazo meda&mtenpleo de alcohol representa un
recurso al que se acude con relativa frecuenciaeo frente a que los déficits en
habilidades sociales actian como un elemento peesendiversos problemas entre los
gue se halla el consumo de la sustancia mencigngua otro lado, la conformacion de
una identidad personal y social adaptativa al escewital puede actuar como factor
protector ante la dependencia de sustancias psiasc Asimismo, un eficaz grado de
competencia en las habilidades emocionales es rwental para un satisfactorio
funcionamiento social, lo cual influye en la adafin psicosocial y escolar. Se ha
propuesto el entrenamiento en habilidades socidésgro de la terapia cognitivo-
conductual como una medida preventiva, dada laiéeglaconstatada entre su desarrollo
en la infancia y adolescencia y la salud mentaktadu

También resulta importante el componente @&mnat concatenado con el
entrenamiento en habilidades sociales, teniendouenta que las emociones forman
parte importante del comportamiento social teniesr@uenta que estas predisponen al
individuo frente al grupo en situaciones sociakes, para la puesta en practica del
programa objeto de este estudio se tuvieron ent@ueomponentes emocionales
evaluados en la preprueba como el miedo al recleabmagen que se presenta al grupo,
la ansiedad y las dificultades para entablar retes interpersonales efectivas. Asi
aprovechando los componentes de las habilidadéslense trabajo el manejo de las
emociones teniendo en cuenta las herramientasnicéécaplicadas donde se integro a

este identificacion de emociones, niveles de amdiedntre otras, ofreciendo al



Efectos de un programa de prevencion para el camsienalcohol en adolescentes 113

participante la oportunidad de evaluar sus emosioaddentificar como lo afectan en
contextos sociales como el grupo de pares, fagaidultos en general.

De esta forma se aprendié a reconocer logngentos y perspectivas de otras
personas, como también similitudes y diferenciaseandividuos y grupos e identificar
sus propios sentimientos y autocontrol de los mssnab igual entender y colocar en
practica la empatia en los talleres de enfrentarifiga, expresar desacuerdos y observar
y escuchar.

Resultados de aplicacion de preprueba.
Factores de riesgo identificados

Al aplicar el instrumento de medicion, édrcaso de este estudio la escala DUSI
abreviada para Jovenes, se identificé que losrestde riesgo mas importantes, en los
cuales los sujetos presentan mayor riesgo de oanson: el estado emocional con un
40,7% de poblacién en riesgo y el comportamientdat@on 22,2%, y que el género
femenino es el que se encuentra en mayor riesgoucor66,7% en el grupo
experimental. En cuanto al grupo de control seeiofas mayor riesgo en el estado
emocional con un 31,4% de la poblacidén en riesgbcpmportamiento social 20% de la
poblacion en riesgo como se observa en la tableedeencias (ver tabla 2).

Grupo experimental:

En la tabla se puede observar la frecueticgzta de riesgo en la poblacion del
grupo experimental teniendo en cuenta edad y geeerno también el promedio de
riesgo de los participantes del grupo, de esta dose aprecia que en el grupo
experimental, el dominio que presenta un riesgo attdses el de estado emocional y en

segundo lugar en riesgo de consumo es el 3 qualeshabilidades sociales.
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GRUPO EXPERIMENTAL

Dominio

1 Conducta

2 E. Emoc.

3 Comp. Soc.

4 Familia

5 Académico

6 Rel. Pares

7 Recreacion

8 Consumo

En Riesgo  Femenino

3

15

2

10

Masculino 12 Afios 13 Afios 14 Afos
1 1 2 0
5 7 6 2
2 3 2 1
1 2 2 0
0 0 0 0
1 0 3 0
0 0 0 0
0 0 0 0

Tabla 2.Tabla de Frecuencias Directas de Evaluacién degRien Preprueba

En la siguiente tabla se consignan los datasespecto al promedio de riesgo

estadistico en el grupo experimental

Tabla 3 Porcentaje de Riesgo en Grupo Experimental

DOMINIO PORCENTAJE EN RIESGO
1 Conducta 111 3

2E. Emocional. 40,7 11

3 Comp. Soc. 22,2 6

4 Familia 14,8 4

5 Académico 0,0 0

6 Rel. Pares 11,1 3

7 Recreacion 0,0 0

8 Consumo 0,0 0

TOTAL 100,0 27
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En la siguiente figura se observa el compagato de los factores de riesgo que
presenta la poblacion del grupo experimental, da@debserva con mayor claridad los
factores de riesgo que presentan mayor influergia mcidir en el inicio de consumo

de alcohol en los participantes del grupo expertaien
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Figura 2. Promedio de Riesgo en Grupo Experimental.

En la siguiente tabla se puede observar leuémecia directa de riesgo en la
poblacion del grupo control teniendo en cuenta egadenero, como también el
promedio de riesgo de los participantes del graggoesta forma se aprecia que en el
grupo control, el dominio que presenta un riesge aitd es el de estado emocional y en
segundo lugar en riesgo de consumo es el 3 qukedeshabilidades sociales de forma

similar que los participantes del grupo experimenta
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GRUPO CONTROL

Dominio En Riesgo Femenino Masculino 12 Afios 13 Afios 14 Afios
1 Conducta 6 5 1 1 2 3
2E.Emoc. 11 6 5 2 6 3
3 Comp. Soc 7 3 4 1 4 2
4 Familia 4 2 2 2 0 2
5 Académico 1 0 1 0 1 0
6 Rel. pares 4 3 1 1 1 2
7 Recreacion 2 1 1 0 0 2
8 Consumo O 0 0 0 0 0

Tabla 4. Tabla de frecuencias directas de evaluaciénedgoien preprueba grupo control.

En la siguiente tabla (ver tabla 5) se consigoardhtos con respecto al promedio

de riesgo estadistico en el grupo control.

DOMINIO PORCENTAIJ EN RIESGO
1 Conducta 17,1 6
2 E. Emoc. 31,4 11
3 Comp. Soc. 20,0 7
4 Familia 11,4 4
5 Académico 2,9 1
6 Rel. Pares 11,4 4
7 Recreacion 5,7 2
8 Consumo 0,0 0
TOTAL 100,0 35

Tabla 5. Promedio de Riesgo en Grupo Control
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En la siguiente figura se observa el comportaroielet los factores de riesgo que
presenta la poblacién del grupo control.

En la siguiente figura se observa el comportataide los factores de riesgo que
presenta la poblacién del grupo control, donde Isgerwva con mayor claridad los
factores de riesgo que presentan mayor influermia mcidir en el inicio de consumo
de alcohol en los participantes del grupo contrlas coordenadas consignadas en la

figura corresponden a la posicion de cada factoredgo asignadas en la taba 5).
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Figura 3. Promedio de Riesgo en Grupo Control.

En cuanto a la estimacion de riesgo por domiamendo en cuenta el género se
observa que, el género femenino se encuentra eormaggo que el masculino como lo
demuestran los siguientes graficos de cada unedddminios en la preprueba (ver
tablas 6 al13) de la siguiente forma.

En siguiente tabla se observa el comportamiento @sbrfale riesgo conducta en

los grupos control y experimental en preprueba.
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Grupo Control Grupo Experimental
GENERO CANTIDAD PORCENTAIJE GENERO CANTIDAD  PORCENTAIE
MASCULINO 1 16,7 MASCULINO 1 33,3
FEMENINO 5 83,3 FEMENINO 2 66,7
TOTAL 6 100,0 TOTAL 3 100
6 - 5 25 - 2
5 1 2 -
4 4
1,5 :
3 1
1 { —
;] ' 0,5
1 - »
. N | o
MASCULINO FEMENINO MASCULINO FEMENINO

Tabla 6. Conducta.

En siguiente tabla se observa el comportamiento debifade riesgo estado

emocional en los grupos control y experimental repiueba.

Grupo Control Grupo Experimental

GENERO CANTIDAD  PORCENTAJ GENERO CANTIDAD  PORCENTAJ
MASCULINO 5 45,5 MASCULINO 5 33,3
FEMENINO 6 54,5 FEMENINO 10 66,7

TOTAL 11 100,0 TOTAL 15 100,0
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6,2

5,8

12

10

5,6
5,4
52

4,8 :
46
4,4

o N & O

MASCULINO

FEMENINO

MASCULINO

FEMENINO

Tabla 7. Estado Emocional.

En

siguiente tabla se observa el comportamiento detofade riesgo

comportamiento social en los grupos control y expental en preprueba.

Grupo Control

Grupo Experimental

GENERO CANTIDAD PORCENTAJ GENERO CANTIDAD PORCENTAIJ
MASCULINO 3 33,3 MASCULINO 2 33,3
FEMENINO 6 66,7 FEMENINO 4 66,7
TOTAL 9 100,0 TOTAL 6 100,0
7 5 -
6
: 4 z
5 .
3 I
4 [E—
3
: ||, =
2 I
1 — 11
0 - B . E— ) 0 |
MASCULINO FEMENINO MASCULINO FEMENINO
Tabla 8. Comportamiento Social.
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En siguiente tabla se observa el comportamiento adgbrfade riesgo familia en

los grupos control y experimental en preprueba.

Grupo Control Grupo Experimental
GENERO CANTIDAD  PORCENTAJ GENERO CANTIDAD  PORCENTAJ
MASCULINO 2 50,0 MASCULINO 1 25,0
FEMENINO 2 50,0 FEMENINO 3 75,0
TOTAL 4 100,0 TOTAL 4 100
2,5 3,5 3
) 3
2,5
1,5 — 2
1 1,5 ]
1 —
0,5
0,5
MASCULINO FEMENINO MASCULINO FEMENINO

Tabla 9@ Familia.

En siguiente tabla se observa el comportamiento atbifale riesgo académico
en el grupo control, teniendo en cuenta que noteexiesgo en los participantes del

grupo experimental.
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Grupo Control

GENERO CANTIDAD PORCENTAIJ
MASCULINO 1 100,0
FEMENINO O 0,0
TOTAL 1 100,0
1,2
1
1
0.8
0.6
0.4
0,2
0
MASCULINO FEMENINO

Tabla 10. Académico.

En siguiente tabla se observa el comportamiento débfale riesgo relacion con

pares en los grupos control y experimental en pedya.

Grupo Control

Grupo Experimental

GENERO CANTIDAD PORCENTAIJ GENERO CANTIDAD PORCENTAIJ
MASCULINO 1 25,0 MASCULINO 1 33,3
FEMENINO 3 75,0 FEMENINO 2 66,7
TOTAL 4 100,0 TOTAL 3 100
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3,5 2,5
3 2
2
2,5
5 1,5 -
1
1,5 1 I
1 4
0,5
05
0 0 - :
MASCULINO FEMENINO MASCULINO FEMENINO

Tabla 11. Relacién con Pares.

En siguiente tabla se observa el comportamiento a¢bifale riesgo recreacion
en el grupo control teniendo en cuenta que losqgiaahtes del grupo experimental no
presentan riesgo en este dominio en la preprueba.

Grupo Control

GENERO CANTIDAD  PORCENTAJ

MASCULINO 1 50,0
FEMENINO 1 50,0

TOTAL 2 100,0

1,2

1
0,8
0,6
0,4
0,2

0

MASCULINO FEMENINO

Tabla 12 Recreacion
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Resultados de aplicacion de postprueba

En lo referente a la post prueba se obsemedsgexiste influencia positiva en los
factores de riesgo evaluados por la prueba, enci$pen los componentes de
habilidades sociales, malestar emocional, satigfacen relaciones interpersonales,
teniendo en cuenta que en estos dominios el rigagno existe y los dominios de
preconceptos y valoracion de las SPA 50 % de pidlolaen riesgo, espiritualidad
presenta aun un nivel de riesgo del 27,8 % y peéri& social y accesibilidad a las
SPA conserva el riesgo en un 22,8 % de la pobladeingrupo experimental. En
comparacion con los integrantes del grupo de cbaui@nes contindan presentando
riesgo en todos los dominios demostrando de est@afgque el programa es efectivo en
el control de factores de riesgo de consumo dénalegealizando prevencion primaria.

En la siguiente tabla se puede observar dauéncia directa de riesgo en la
poblacion del grupo experimental teniendo en cuedtd y genero, como también el
promedio de riesgo de los participantes del grupspdes de la implementacion del
programa, de esta forma se aprecia que en el gperimental, luego de la aplicacion
del programa existe riesgo en solo dos dominiossgue el dominio 3 preconceptos y
valoracién de las sustancias psicoactivas, el dominque evalla espiritualidad y el

dominio 5 permisividad social y accesibilidad adastancias psicoactivas.
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GRUPO EXPERIMENTAL

Dominio En Femenino Masculino 12 13 14 Sin
Riesgo Afos Afos Afios Riesgo

1 0 10 5 7 6 2 15
2 0 10 5 7 6 2 15
3 9 6 3 5 4 0 6

4 5 4 1 0 5 0 10
5 4 3 1 2 2 0 8

6 0 10 5 7 6 2 15

Tabla 13 Tabla de Frecuencias Directas de Evaluacion dsegRien Postprueba Grupo Experimental.

En la siguiente tabla se consignan los datos especto al promedio de riesgo
estadistico en el grupo experimental luego de fdamentacién del programa, donde el
50% de la oblacion se encuentra en riesgo en elnitor@, el 27,8% se encuentra en

riesgo en el dominio 4, y el 22,2% de la poblagérencuentra en riesgo en el dominio

5.

DOMINIO PORCENTAJE EN RIESGO
1 Malestar emoc. 0,0 0

2 Satisf. Rel. Int. personales 0,0 0

3 Precon. Valoracién sust. 50,0 9
4Espiritualidad 27,8 5

5 Accesibilidad SPA 22,2 4

6 Hab. Soc. 0,0 0

TOTAL 100,0 18

Tabla 14. Promedio de Riesgo en Grupo Experimental Poshatu
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En la siguiente figura se observa el compagato de los factores de riesgo que
presenta la poblacién del grupo experimental enddicion de la postprueba luego de la
aplicacion del programa de Entrenamiento en Hadukd Sociales, donde se observa
una disminucién en el promedio de riesgo en ditesefactores que se vieron afectados

positivamente luego de la intervencién.
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Figura 4. Promedio de Riesgo en Grupo Experimental Podtarue

En la siguiente tabla se puede observar dauéncia directa de riesgo en la
poblacion del grupo control teniendo en cuenta egagenero, como también el
promedio de riesgo de los participantes del grupspdeés de la implementacion del
programa, de esta forma se aprecia que en el gamgool continua existiendo riesgo de
inicio de consumo de alcohol, los participantegste grupo no recibieron el programa
de Entrenamiento en Habilidades Sociales, demakirdm efectividad del programa

para los participantes que si recibieron el program



Efectos de un programa de prevencion para el camsienalcohol en adolescentes 126

GRUPO CONTROL

Dominio En Femenino Masculino 12 13 14 Sin
Riesgo Afos Afos Afios Riesgo

1 wMa. 7 3 4 2 4 1 8
Emocional

2 Rel. Inter 3 1 2 2 0 1 12
3va.spa 10 6 4 4 3 2 5

4 Espirit. 11 6 5 4 4 3 4

5 8 2 6 3 3 2 7
Aces.SPA

6 Hab. Soc 15 8 7 5 6 4 0

Tabla 15. Tabla de Frecuencias Directas de Evaluacién dsgRien Postprueba Grupo Control.

En la siguiente tabla se consignan los datos especto al promedio de riesgo
estadistico en el grupo control, donde se apragiaelj riesgo de inicio de consumo de

alcohol se mantiene en el grupo control.



Efectos de un programa de prevencion para el camsienalcohol en adolescentes 127

DOMINIO

PORCENTAJE EN RIESGO

1 Mal. Emocional.

2 Rel. Interpersonales.
3 Valoracion SPA

4 Espiritualidad

5 Accesibilidad SPA

6 Habilidades Sociales

TOTAL

13,0

5,6

18,5

20,4

14,8

27,8

100,0

10

11

15

54

Tabla 16 Promedio de Riesgo en Grupo Control en Postprueb

En la siguiente figura se observa el compagato de los factores de riesgo que
presenta la poblacién del grupo control en la nmédicde la postprueba luego de la
aplicacion del programa de Entrenamiento en Haukd Sociales en el grupo
experimental, asi se observa que el riesgo confimesente en los participantes del

grupo control.
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Figura 5. Promedio de Riesgo Grupo Control en Postprueba.
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Al aplicar la formula estadistica Kruskal-Wallisegas una prueba no paramétrica
en la cual no se asume normalidad en los datosoBEsecuencia si el resultado de los
valores es < a 0,05 significa que si existe uneréjmncia estadisticamente significativa
como lo indica la tabla 17 donde se evallan logsdatrojados por la postprueba.
Teniendo en cuenta que se encontraron diferepstaslisticamente significativas para
los dominios de malestar emocional y habilidadesates el programa de entrenamiento
en habilidades sociales si tuvo efectividad eninésgrantes del grupo experimental en

cuanto a disminucion del riesgo en los factoresigacionados.

Rangos

Rango

GRUPO N

Promedio
1,00 15 14,80
Relaciones con
2,00 15 16,20
pares

Total 30

1,00 15 11,00
Malestar
2,00 15 20,00
emocional

Total 30

1,00 15 10,10
Comportamiento
2,00 15 20,90
social

Total 30
1,00 15 15,50
Consumo 2,00 15 15,50

Total 30
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Test Statistics (a,b)

Comporta
Relaciones Malestar miento

con pares | emocional social Consumo

Chi-

275 12,083 13,728 ,000
Square
df 1 1 1 1
Asymp.

,600 ,001 ,000 1,000
Sig.

Tabla 17. Resultados Evaluacién de Postprueba

a Kruskal Wallis Test
b Grouping Variable: Grupo experimental.
Discusion

Los resultados obtenidos en el presente estudionifger afirmar que la
implementacion de un programa de entrenamientoabilidades sociales como factor
protector es efectivo en el control de factoresieggo para la conducta de consumo de
alcohol en adolescentes; se ha comprobado queogrgmna de entrenamiento en
habilidades sociales si actia como factor protextbre los factores de riesgo en los que
se pretendia influir, es decir en el habilidadesates y estado emocional. Lo anterior si
se tiene en cuenta que la disminucién del riesglmerfactores mencionados para los
integrantes del grupo experimental se compruelaaissicamente.

De esta forma para contestar las preguntandestigacion con respecto a los

factores de riesgo mas importantes y si estos ganve no afectados por el programa



Efectos de un programa de prevencion para el camsienalcohol en adolescentes 130

implementado se evidencia en la preprueba quespammelen a habilidades sociales y
estado emocional sobre los cuales se obtuvo gbesitivo en los integrantes del grupo.

Las habilidades sociales intervenidas en estiedio se seleccionaron a partir de
pruebas preliminares realizadas en la instituci@e ya misma forma el rango de edad
de los participantes del los grupos, se tuvo emtaugue las habilidades sociales son
aquellas conductas aprendidas que ponen en juegopdesonas en situaciones
interpersonales para obtener o mantener reforzémnietel ambiente, pueden
considerarse como vias o rutas hacia los objetieasn individuo (Kelly, 2002), y de la
misma forma se afecta el componente emocional delescente al ejecutar una
conducta de intercambio con resultados favorallesiel se experimenta sensaciones de
bienestar emocional.

Al respecto, la interaccion social y sus ¢oltiantes consecuencias sobre la
redefinicion personal son uno de los temas mésdina desde la perspectiva psicosocial
en el abordaje de las relaciones humanas, ha deluose que los déficits
interpersonales favorecen la aparicion y/o mantemto de una serie de dificultades
vinculadas a la experimentacion y el inicio del stomo de alcohol entre los
adolescentes, teniendo en cuenta que se trata dendmeno con multiples causas
(Moral,2005). Asi se observa que en la prepruebalédicits en habilidades sociales y
estado emocional se presentaron como los factoresés incidencia para el inicio del
consumo de alcohol.

Mediante la socializacion en el ambito taesoolar como familiar se deberia de
fomentar el uso adaptativo de habilidades, talemoc@omponentes verbales y no
verbales, habilidades de percepcion social, af@mocionales, propiamente

cognitivas (solucion de problemas y conflictos:entificar conflictos interpersonales,
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anticipar consecuencias, etc.; autocontrol: autmlsion, autoevaluacion,
autoconcepto y autoestima), etc.- que posibilgergntribuyan junto con otros factores,
a enfrentarse a las demandas propias e interpégsat@una forma satisfactoria (Moral,
2005). Teniendo en cuenta lo anterior el entreaataien habilidades sociales objeto de
este estudio contribuye de manera positiva en tan@gacion del desenvolvimiento
social del adolescente y actia como factor protestola prevencion del inicio del
consumo de alcohol.

En este sentido, al objetivo preventivo pegta ha de incorporarse en una
estrategia comun en la que se corresponsabilicmigia, las instituciones educativas
y la comunidad en general y se reformulen las tegfis de prevencion del inicio y
consumo de alcohol, asi se observa que en el peesstadio los cambios en el dominio
familia no se presentaron de una forma estadiséintsignificativa debido a que no se
realizaron intervenciones con los padres debidoead) disefio del programa se enfoco
en la poblacién adolescente y no en los padresegtnues.

La influencia social normativa ejercida por el myusobre el individuo se
interrelaciona con la necesidad de construcciom, gaoste del adolescente, de una
identidad social definida. La busqueda de integra@n el grupo social con una
caracteristica afin, concesiones e ideologias cdidpsa se intenta articular mediante el
consumo de alcohol. Ha de interpretarse como badotescente intenta solucionar sus
problemas de identidad y disminuir sus inseguridaskncillamente aumentando sus
tendencias afiliativas, de ahi que el consumo s#eample como resultado de una
busqueda de identidad. De esta forma la evaluat®dtas habilidades sociales y su
entrenamiento aportan una herramienta importargerynente en la prevenciéon en el

inicio del consumo.
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Teniendo en cuenta que el entrenamiento éilidedes sociales contribuye al
fortalecimiento de diferentes factores en aspecmw®o el estado emocional y la
conducta, también se optimizan las habilidades jpéearelacionarse con el grupo, con
la familia y con los adultos, lo que genera untajagnto social como emocional, o que
facilita al adolescente el autocontrol, la resisi@rde criticas alusivas al rechazo del
consumo de alcohol y por ende la prevencién dei@bide este edades tempranas.

Los contenidos de los programas de soluc®rcahflictos interpersonales, de
habilidades sociales, de Inteligencia emociot@lCompetencia social, de autoconcepto
y de autoestima, entre otros, solapan entre séoimltts de aprendizaje que bien forman
parte de uno u otro programa. Asi, por ejemplotertidos de autoestimes facil
encontrarlos en programas de habilidades social&€ontenidos de Solucion de
conflictos interpersonalespmo los pasos establecidos por Spivack y Shuré4j1Q.
Identificar la situacion, 2. Analizar las causasGe&nerar alternativas de solucion, 4.
Anticipar consecuencias y 5. Elegir y aplicar lgonesolucion), los encontramos tanto
en programas especificos, entre otros, como engras de Habilidades de interaccion
social PEHIS (Monjas, 1993) como en este estudio en dl seidrabajaron control e
identificacion de emociones. Contenidos de autcepio los encontramos en
programas con elevado componente emocional (PIEHE)nandez y Garcia). Las
habilidades empéticas las encontramos tanto enrgmag especificos (DIE) (Vallés y
Vallés, 1998), como en programas de Habilidademes¢Monjas, 1993).

Los programas con contenidos de aprendidajearacter cognitivo han sido
predominantes en las ultimas décadas en el cuwréadolar; sin embargo, la dimension
emocional ha estado frecuentemente olvidada, y axcitio objeto del proceso de

ensefianza/aprendizaje (Vallés, A. 2003). Salowaylayer fueron precursores en
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acufar el constructo de IE en el afio 90. Su pdaroenceptualizacion se definia como:
Una parte de la inteligencia social que incluyedpacidad de controlar las emociones
propias y las de los demas, discriminar entre gllasar dicha informacién para guiar el
pensamiento y los comportamiento$2osteriormente, estos autores y su equipo de
colaboradores han reformulado sucesivamente el eppmc basandose en el
procesamiento emocional de la informacion. Ena@defo revisado por ambos (Salovey
y Mayer, 1997) se define tedricamente a la IE com habilidad mental: La habilidad
para percibir, valorar y expresar emociones cortéxd, la habilidad para acceder y/o
generar sentimientos que faciliten el pensamietdoshabilidad para comprender
emociones Yy el conocimiento emocional, y la habdighara regular las promoviendo
un crecimiento emocional e intelectual. Esta nwsfaicion se caracteriza por emplear
una perspectiva moleculéhabilidades multiples) frente al modelo mo{aepacidad
general) adoptado inicialmente.

Asi, por ejemplo, en las interrelacioses los demas se producen interacciones
verbales y gestuales como conversaciones, contdsstgareceres, diversidad de
opiniones, omisiones, enfrentamientos e inclusoplapias autovaloraciones de los
acontecimientos diarios, (percibir una situaciorcoks de no-aprendizaje o con
dificultades como un fracaso personal) etc., que lgar a mdltiples y variadas
interpretaciones cognitivas, de acuerdo con eémigtde valores y creencias de cada
persona. Ello da lugar a diferentes estados emal@smue, en algunos casos, suelen ser
negativos (tristeza persistente, enfado no juatific celos, envidia, miedos, ansiedad,
etc.). El que los alumnos aprendan a identifistoeestados de animo asociados a las
situaciones interactivas les permitird vivir con noe tensiones emocionales y

afrontarlas de manera mas adecuada, con el mest@ emocional posible, y la mejor
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disposicidén cognitiva para interactuar con los demé acuerdo con el respeto de los
derechos ajenos y la defensa asertiva de los dergebpios (Valles, 2003).

Asimismo el fortalecimiento de las habilidad®ciales y los estados emocionales
de los participantes del grupo experimental furaiocomo factores protectores para
evitar el consumo de alcohol teniendo en cuentaugquiactor protector es aquel factor
biolégico, psicolégico o social que modifica la i@oc de un factor de riesgo para
desestimular o evitar la aparicion de la problecagatdo son los recursos personales o
sociales que atentan o neutralizan el impactoidsjo (Hawkins, D. 1985), en este
caso el inicio del consumo, teniendo en cuentalgsiéhabilidades sociales definidas
como un conjunto de conductas emitidas por une@etun contexto interpersonal que
expresa sentimientos, actitudes, deseos, opiniong#srechos de ese individuo de un
modo adecuado a la situacion; respetando esas aesden los demas y que
generalmente resuelve los problemas inmediatos d&tdacion mientras minimiza la
probabilidad de futuros problemas (Caballo, 1986)acuerdo con esto el mejoramiento
en el desenvolvimiento social del adolescente gerqie evite de una manera asertiva
el consumo de alcohol y mejore las relaciones tgnupo de pares y asimismo también
interviene también en el ambito de los estados Emales de los mismos.

Los adolescentes al manejar mejor sus habifisl sociales frente al grupo y en el
colegio experimentan alivio en algunas situacioo@s respecto al desenvolvimiento
social en él, pero también es importante identiferaociones y sentimientos que en un
momento dado podrian desequilibrar un poco ladluidel comportamiento social al no
ser capaz de entender sus emociones 0 actuarr@aesipor estas, entonces al conocer,
identificar y controlar ciertos estados emocionglesden mejorar en alguna medida la

calidad de vida de los jovenes. De esta formadpacdad de comprender las
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emociones y conducirlas, de tal manera que se puédarlas para guiar la conducta y
los procesos de pensamiento, para producir mejesettados (Montafio, 2002) refuerza

al adolescente en los &mbitos emocionales y ssciale
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CONCLUSIONES

De esta forma se puede concluir que, con respéptonger objetivo especifico, se
identificaron los factores de riesgo que influyeneg inicio del consumo de alcohol en
la aplicacion de la preprueba, donde el componentecional y el de habilidades
sociales son los mas significativos presentandeiasgo mas alto con respecto a los
demas factores que también deben requerir atepei@nevitar el inicio del consumo de
alcohol

Tal y como se ha anotado en este trabajdéfatit en habilidades sociales y el
componente emocional constituyen factores de riggga el inicio del consumo de
alcohol y que, una buena competencia social y ecwstlo autocontrol y regulacién de
las situaciones puede ajustarlo actuando comorfpobtector.

Teniendo en cuenta que el factor emocioresdeunta un porcentaje alto de riesgo,
se integrO como parte importante de el presentadiestéste con los componentes
propuestos para la implementacion del programansiegiresultados de la preprueba las
emociones como tristeza, ansiedad, miedo y fruétraque los adolescentes
experimentan también como consecuencia de las tedslicas de este periodo
evolutivo; influyen en su desenvolvimiento social & grupo, la familia y el colegio.
De esta forma se procedio a identificar esas emesig en que situaciones se presentan
con mayor frecuencia, donde la imagen personat tigra influencia significativa en la
aparicion de cogniciones, sentimientos y compokatos que hacen que el joven se vea
afectado en su comportamiento social.

Los participantes del grupo experimentaleagireron a manejar pensamientos
inadecuados que pueden generar sentimientos negapixe impidan la interaccion con

otros, de la misma manera como los comportamieteédss otros frente a uno generan
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también sentimientos positivos 0 negativos teniegmdouenta al manejo que se haga de
la situacion, interiorizando asi la idea de que orameja sus propios sentimientos, no
gue estos lo manejan a uno.

Con la ayuda de las técnicas mencionadasres @partados se ejercité la manera
adecuada de explorar, identificar y manejar semtitos que afectan el
desenvolvimiento social y el reforzamiento del wndiio frente el grupo.

Los ejes tematicos que se trataron tales codamtificacion de sentimientos,
exploracion de reacciones fisioldgicas, cogniciamssiltantes en determinada situacion,
y los subsecuentes comportamientos de todo estegmoayudaron a tener claridad
sobre opciones en el manejo de diferentes situasisnciales donde se desea obtener
reforzamientos positivos y aprender a reforzarsa dasma forma.

Es pertinente destacar la importancia desieofpgia en cuanto a su implicacion
en procesos psicologicos que participan en la métacion del estado de salud, en el
riesgo de enfermar, en la condicion de enfermedad la recuperacion como también
en la prevencion del riesgo de enfermar siendcsieofpgia preventiva un campo de
investigacion - accion util para la prevencionadelquier tipo de padecimiento y la
promocion de la salud y la calidad de vida de Exsqgnas. Desde la perspectiva de la
prevencion primaria se ofrece la posibilidad dervenir antes de la aparicion de una
situacion que afecte la calidad de vida de una oastad y en nivel individual y familiar
ofreciendo a otras disciplinas la oportunidadafedr elementos para evitar situaciones

gue pongan en riesgo la salud fisica, emocionatntah de las personas.
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RECOMENDACIONES

La recomendacion para las instituciones ddissa estd orientada hacia el
fortalecimiento en la investigacion, el disefio neplementacion de programas de
prevencién primaria tanto en el ambito de consumaldohol y sustancias psicoactivas,
como de otros temas importantes para prevenir csiii@s que afecten de forma
negativa a los adolescentes y los expongan a &ihex que podrian representar
dificultades emocionales y comportamentales quafiesten ahora como en el futuro.

Las actividades planteadas por las admigistnes municipales, ICBF o Policia
en el tema de prevenciéon del consumo de alcoha@rdesalizarse en conjunto y no de
manera aislada para optimizar las diferentes caaspgfie se estan adelantando y se
llevaran a cabo en el futuro.

Es conveniente involucrar a los padres de fareih los procesos tanto escolares
como familiares y contar con ellos en el momentoddeidir la implementacién de
programas para los adolescentes, lo mismo que pongractica las escuelas de padres
donde se oriente y explique tematicas relacionadados nifios, nifias y adolescentes y
formarlos como factores protectores en la prevendeéconsumo de sustancias.

Es necesario implementar programas orientadaketerminar y reeducar en
imaginarios culturales que afecten el comportamietel adolescente en cuanto al
consumo de bebidas alcohdlicas.

Uno de los factores de riesgo que segun $ppeeba continua afectando a los
participantes del grupo experimental es la acdefabli que los adolescentes tienen al
alcohol y la actitud que ya se habia mencionaderianinente sobre estas bebidas,
donde la comunidad las instituciones y los padedsed intervenir para controlarlo y

regular su venta a menores de edad. De esta f@maidencia que el acceso facil de
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cualquier nifio, nifla o adolescente a conseguithalco otras sustancias constituye un
factor importante para tener en cuenta en otrasstigaciones referentes al consumo e
inicio de este.

Teniendo en cuenta que los factores de rigsga el consumo de alcohol son
numerosos seria pertinente intentar abordar vad®sestos, desde programas de
prevencién futuros para poder intervenir en los o#s se pueda, para de esta forma
ampliar el rango de influencia de los programasotae prevencidén primaria como de
otros niveles, involucrando a la comunidad en gdnerimplementarlos de forma
continua en las instituciones educativas.

Intervenir desde preescolar hasta grado lprewencion de factores de riesgo
involucrado a toda la comunidad educativa, tomarmimo factores protectores a los
docentes y padres de familia.

Profundizar en las causas que influyen egte tie comportamientos a nivel

grupal e individual.
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ANEXOS
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Anexo A. Escala DUSI Abreviada Para Jévenes
El Inventario para el screening del uso degyasoes un instrumento multidimensional
gue evalta el consumo de drogas y el funcionamieelosujeto en nueve areas,
compuesto por 173 items, explora los factores adosial consumo de drogas. Esta
disefiado para cuantificar y categorizar los indicesl de consumo de drogas en relacion
con el estado fisico, emocional, psicosocial, lahdamiliar y académico.
Confiabilidad

Confiabilidad escala DUSI abreviada para jovenes

DOMINIO ALFA DE CRONBACH
Conducta 0.90

Estado Emocional 0.91
Comportamiento Social 0.87

Familiar 0.89

Académico 0.92

Relacion Con Pares 0.88

Recreacion 0.85

Uso de Drogas 0.93
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Anexo B. Programa de Entrenamiento en HabilidadeSociales Sobre el Control de
Factores de Riesgo Para el Consumo de Alcohol en @dscentes

El programa de entrenamiento, variable de estudio, tiene como objetivo
entrenar en habilidades sociales, para reestruciunavel cognitivo a los adolescentes
de 14 afios identificados como la poblacion quegm& riesgo alto para iniciar el
consumo de alcohol e investigar el efecto del @nogr sobre el control de factores de
riesgo en la conducta de consumo de alcohol. d&frama consta de diez sesiones, con
duraciéon de una hora y media aproximadamente cadaque se realizaran una por
semana, en las cuales, por medio de técnicas denantiento especializadas se
adquieren las habilidades sociales para la comtiditajue se presentan en la terapia
grupal y la reestructuracion cognitiva (Anexo C).

Participantes

Los criterios contemplados para hacer pagtdod grupos de este experimento
son:

(a) Estar matriculado en la Institucion Ediwea San Francisco de Asis de la
ciudad de Tuquerres.

(b) Tener entre 12 y 14 afios cumplidos.

(c) No estar asistiendo a terapia individual.

(d) Firmar un compromiso voluntario por padel estudiante y su padre o
acudiente, para asistir puntualmente a las sestmksterapia, (Anexo D).

Las sesiones que se llevaron a cabo con lgliastes seleccionados para
participar en los grupos. En cada una de ellasazaron actividades de entrenamiento
de los adolescentes por medio de técnicas condestcamo ensayos Yy juegos de roles.

Estas técnicas proporcionan la oportunidad de arpatar la forma apropiada de emitir
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comportamientos adecuados en los procesos de coewién en situaciones sociales,
tales como iniciar una conversacion o rechazarcipegs, sobre todo aquellas que
tengan que ver con consumir bebidas con contenidoh@ico, lo que permitird
establecer relaciones sociales mas efectivas erelasiones con pares. Se tiene en
cuenta también la parte cognoscitiva relacionadapemsamientos y sentimientos que
desencadenan comportamientos. A través de laueegstcion cognitiva se ofrece al
adolescente la opcion de cambiar esquemas de pemsamnadecuados, por
alternativas racionales del manejo de sus propmgienes, aprendiendo a identificarlas
y modificarlas. Se propician, asi, el manejo deasiones sociales por medio de
conductas y pensamientos adecuados y acertados dengretende controlar factores
gue incidan en la decisién del adolescente a consmmo bebidas alcohdlicas. A
continuacion se presenta el formato de las sesiquese llevaran a cabo para la puesta
en marcha del programa.

(&) Lecturas cortas: Se realizard una lagtor sesion de acuerdo al tema.

(b) Técnica de entrenamiento.

(c) Ensayo cognitivo: Los integrantes delpgr deben visualizar con detalle, lo
gue harian en determinada situacion.

(d) Pasos conductuales: Se indican los pgsesse deben seguir, para que la
situacion sea manejada de una manera asertiva.

(e) Retroalimentacion que evalle la compd@ngor parte del grupo sobre lo
trabajado en el taller.

(f) Tarea: Auto-registros que comprenderhdediora, actividad, pensamientos,
sentimientos, comportamiento, con el fin de analgiauaciones, errores cognitivos y

conductuales, que producen un manejo poco aseigituaciones sociales.
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El déficit en habilidades para expresar una posicioerca de la ingestion de
alcohol en los adolescentes, representa un grdaanis en la prevencion del consumo
de este, puesto que al no poder manejar situacispemles como iniciar una
conversacion o invitar a bailar a alguien en umstéi, se generan sentimientos de
minusvalia y pensamientos irracionales acerca de dssenvolvimiento social,
propiciando el uso de etanol para «darse valorgue conlleva a utilizarlo con
frecuencia el alcohol como facilitador de la int&iéan con el grupo de pares. También
en el colegio y dentro de la familia, al no podguaner una posicion, opinar o defender
sus derechos, y el sentimiento de fracaso, haeegusuman bebidas alcohdlicas para
desenvolverse mejor y evitar sentimientos de faggin; de aqui la propuesta del
entrenamiento en habilidades sociales para la cimantian que ofrezcan al adolescente
la posibilidad de aprender y ensayar conductasuadies en la interaccion por medio
técnicas especializadas en el entrenamiento, dagérvy ensayo de comportamientos
adecuados dentro del grupo y reestructurar esqudm@a&nsamiento mal adaptativos
donde, por medio de la exploracion de sus penséosiemue a sSu vez generan
emociones y comportamientos, se realiza un andeisro del grupo mismo y a nivel
individual. Se proporciona, asi, la posibilidadidentificar pensamientos irracionales y
modificarlos hacia alternativas racionales que gEnebienestar emocional y
potencialicen comportamientos adecuados, son el desoherramientas como la

utilizacion de autoregistros de pensamientos y @nes. (ver Tabla 19)
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Registro de pensamientos disfuncionales.

FECHA|SITUACION | EMOCIONES PTO RTA. RESULTADOS
HORA AUTOMAT. |RACIONAL
Describe ur Especifica Escribe  losEscribe la Reevalua la

suceso  regtriste, ansiosg,pensamientosrespuesta creencia en los

que conduc(molesto, etc. | automaticos |racional a losPts automaticos

a la emociorn Puntua elque precede [pensamientos0-100%.
desagradable.grado delas automaticos
emocién de lemociones. Especifica y
a 100. Valora la puntua las
Valora la creencia de lgemociones

creencia derespuesta |provenientes de
los irracional de 0-100.
pensamientos0 a 100%

0-100%

El programa se conforma de diez sesiones waaaon una duracion aproximada
de una hora y media, y utiliza estrategias de eatngento en habilidades sociales para
facilitar la comunicacién y estrategias de reestmacion cognitiva orientada a
neutralizar pensamientos de desesperanza, pexgseotgativas de si mismo y de su

futuro, minusvalia y depresién, que propician elstono de bebidas alcohdlicas.
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Este programa ofrece de igual forma la pbddd de ser modificado en la
marcha, puesto que se puede considerar la necedgdpbfundizar en alguno de los
temas propuestos.

Sesiones

El programa de entrenamiento en habilidades saciadea la comunicacion y
reestructuracion cognitiva, se compone de 10 sesjocon duracién de una hora y
media aproximadamente, que se realizaran una vezs@mana. Se presenta a
continuacion la estructura de cada una de ellagdéa 20).

Tabla 20 Sesiones

SESION OBJETIVO ACTIVIDADES

Presentacion | Establecer  confianza |y Presentacion e integracion
de la propuesta depresentacion de la propuestatergrupal
intervencion de intervencion Propiciar una ambiente
adecuado para la comunicacion y
trabajo en grupo

Reconocimiento de Ia
importancia de  habilidades
sociales, para sus relaciones
interpersonales a nivel familiar|y
con su grupo de pares
Analizar la importancia Entrega del compromiso

Observar y de observar y escuchar, gn
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escuchar

situaciones sociales para De qué forma afecta en

emitir respuestas efectivas

claras con los otros, evitandescuchar y el observar

sentimientos de frustracign Juego de roles

que puedan propiciar ¢
consumo de alcohol

Identificar sentimientos
que afecten la actividad de

escucha

|lsera la manera adecuada p

autoobservacion y registro (
pensamientos disfuncionales,
primeras cuatro columnas

Retroalimentacion

registro para la casa

y observacion en una situaci¢

social, y como lo lograria?
Ensayo conductual
Entrenamiento e

Asignacion del primer

yuestra interaccion social el
| Video

Discusion
5 Ensayo cognitivo: ¢Cual

ara

manejar mi conducta de escucha

e

as
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SESION OBJETIVO ACTIVIDADES
Iniciar y Observar errores en Revision de tarea y analisis
mantener unael inicio y mantenimiento Tema. ¢Cuales son mis
conversacion de una conversaciongestrategias para iniciar y mantener
presentar opciones parana conversacion?

optimizar la comunicacio
con pares y en el ambi
familiar
Identificar que
sentimientos se present
en el momento previo d
iniciar

y mantener un

conversacion com

y

pueden afectar €
desarrollo adecuado de
misma
Ensayo Y]
conclusiones luego de
puesta en préactica de |
técnicas y revision d

diario

n Identificar falencias en el inici
o/ mantenimiento de una conversac
en diferentes situaciones, a través

autoobservacion en video

an Modelado

e Ensayo conductual

o) Asignacion de actividades de
ppractica tarea

y Retroalimentacion

la

a

AS

e

on

de
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SESION OBJETIVO ACTIVIDADES
Formular vy Aprendizaje de Revision de tarea y analisis del
rechazar comportamientos asertivogegistro de pensamientos
peticiones para formular y rechazar Tema: Formular y rechazar
peticiones peticiones
Identificar y evaluat Identificar falencias en la forma
sentimientos  que  seen que se realizan y rechazan

Enfrentar &

critica

generan en esta situaci

en  especifico, com
afectan y como se pue

manejarlos

Aprender a enfrentg

la critica de una mane
asertiva dentro del colegi

con el grupo de pares y

ppeticiones en diferentes situacion
pespecialmente en el ofrecimiento
jdebidas alcohdlicas

Ensayo cognitivo

Juego de roles y disco rayado
Asignacion de tarea

Retroalimentacion

Revision de la tarea y analis
del registro de pensamientos

Tema: Manejo de la critica
ra Banco de niebla
Asignacion de la tares

en Retroalimentacion

de

S
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evitar sentimientos d

minusvalia frente a los

otros

Que sentimientos s

experimentan en esfa

situacion y como afectan

el ambito familiar, part

e

SESION OBJETIVO ACTIVIDADES
Expresar Expresar Revision de tarea y analisis 0
desacuerdos desacuerdos de manereegistro de pensamientg

asertiva y asi evitg

sentimientos de

inferioridad frente a lo
otros

Identificar
sentimientos que S
presentan en este tipo
situaciones y la mane

adecuada de manejarlos

Manejo asertivo d¢

la presion de grupo, pa

no acceder a

rdisfuncionales

5de una manera asertiva
Video
Ensayo cognitivo

e Juego de roles

de Asignacion de tarea

a Retroalimentacion

A1%

[a

Tema: Defender mis derech

el
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Presion de comportamientos Revision de tarea y analisis del
grupo inadecuados como ingeriregistro de pensamientos
bebidas alcohdlicas Presion de grupo
aquellos que no sean de|su Video
agrado Ensayo cognitivo
Juego de roles
Identificar Asignacion de tarea
sentimientos que  se Retroalimentacion
experimentan en este tipo
de situaciones y coémo
manejarlos
SESION OBJETIVO ACTIVIDADES
Resistir la Aprender a resistir la Revision de tarea y analisis del
tentacion tentacion a partir deregistro de pensamientos
cogniciones adecuadas que  Resistir la tentacion de
vayan orientadas a evitaconsumir alcohol en situaciones
comportamientos sociales y expresar la negativa |de
inconvenientes manera asertiva, colocando en
Identificar practica las técnicas aprendidas Yy el
sentimientos que ggmanejo de pensamientos y
presentan en este tipo péentimientos que se pudieran generar
situaciones 'y  cémoal rechazar el ofrecimiento de bebidas
manejarlos alcohdlicas
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Video
Disco rayado

Retroalimentacion

SESION OBJETIVO ACTIVIDADES
Evaluacion Evaluacion de Resumen de técnicas emplea
programa de Evaluacion del programa p
entrenamiento enparte de los participantes vy
habilidades sociales facilitador
Evaluar como se Retroalimentacion
sintieron en el desarrollo Postprueba
de los talleres, que Agradecimientos

sentimientos
experimentaron y como 9

vieron afectados por ellos

Entrega de certificado

e

das

DI

el
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Anexo C. Contrato Terapéutico
Programa de Entrenamiento en Habilidades Socialesapa Adolescentes

Nombre

Tarjeta de Identidad No

Edad Genero Grado Escolar
Direccién Teléfono
Compromiso

Al participar en el programa de entrenamieato habilidades sociales para
adolescentes me comprometo a cumplir con los sitesguntos.

1. Asistir puntualmente a todas las sesionesranogdas.

2. Participar activamente en todas y cada unéasleesiones y ejercicios del
programa.

3. Esforzarme por cumplir los objetivos de caskad.

4. Realizar de la mejor manera posible los t@bgue se asignen dentro de las
sesiones y también las tareas para la casa.

5. Respetar los aspectos personales y de lgpvidada de mis compafieros, que
se mencionen o trabajen dentro de las sesiongzagiama, no criticarlos ni hacerlos
publicos.

6. Conocedor de los objetivos del programa deepamiento en habilidades
sociales, los aspectos a trabajar y el desarrelleste, hago constar que mi participacion
es voluntaria y reconozco que los resultados félesadependen de mi esfuerzo,
compromiso y cumplimiento de las actividades yaarasignadas que hacen parte del

programa.
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Las sesiones se realizaran los dias

a las de cada semana, teludas meses de

, a partir de ta has

Firma del participante

T. 1.
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Compromisos de la Terapeuta

La terapeuta quien estara a cargo del pnogrde entrenamiento en habilidades
sociales para adolescentes, se compromete a:

1. Respetar las diferencias individualesla$e participantes y por lo tanto no
imponer ideas propias sobre ellos.

2. Asumir la responsabilidad sobre las comsecias que puedan presentarse
sobre las personas que hagan parte del grupo egreal, de la misma forma se
asegura la prestaciéon adecuada de los serviciacuaerdo con las exigencias de la
profesion.

3. Informar a los participantes los aspeqios tengan que ver con el programa y
la utilizacién que dara a los resultados que sera#n de este.

4. Compromiso de guardar bajo secreto piarietla informacion concerniente a
cada uno de los participantes, que se obtengalardo del programa. Se revelara
Unicamente en casos donde el individuo, su familasociedad, se encuentren en grave
peligro, dada la circunstancia el participante y gadres o acudiente deberan autorizar
por escrito al terapeuta a hacer publica la infaitora

5. No existird responsabilidad por parte de lapteuta de las revelaciones de la
informacién que hagan uno o varios integrantesgdgbo. Dada la circunstancia se
compromete a intervenir para controlar la situacion

6. No existira ninguna relacion de indolespaal con los participantes del grupo.

7. No se revelara los nombres de los ppeites en ningan informe escrito que

se presente a las instituciones relacionadas qmogiama de intervencion.
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GIOVANNA PEREZ PAREDES

CC. No
Consentimiento del Padre o Acudiente
Como padre o acudiente de identificado
con Tl No. hago constatenugo pleno consentimiento del

contenido y objetivos del programa de entrenamiemohabilidades sociales para

adolescentes, y por lo tanto autorizo a mi hijp@p que participe en este.

Firma del padre o acudiente

C. C. No



