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Resumen

Esta investigacion tuvo como objetivo analizar la asociacion entre el nivel de riesgo de
consumo de alcohol y las estrategias de afrontamiento, con el fin de disefiar una propuesta de
prevencion dirigida a aprendices en modalidad tecnolégica del SENA, mayores de 18 afios; a
través de la realizacion de un estudio enmarcado en el paradigma empirico-analitico, desde un
enfoque cuantitativo, de tipo correlacional, transversal, no experimental. Para ello, se
caracterizo el nivel de riesgo de consumo de alcohol, por medio del cuestionario para la
Identificacion de Trastornos debidos al consumo de alcohol, se identificaron las estrategias de
afrontamiento utilizadas por los aprendices a través de la Escala de estrategias de coping
modificada y se indagaron las variables sociodemograficas con un cuestionario. Los datos
fueron analizados haciendo uso del paquete estadistico IBM SPSS version 22.

En respuesta a los objetivos, el nivel de riesgo de consumo de alcohol prevalentemente
fue bajo, se identificd la reevaluacion positiva como la estrategia de afrontamiento mas
utilizada. El anélisis de la relacion entre las variables reflejo una asociacién directa
significativa entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y las estrategias de evitacion
emocional y expresion de la dificultad del afrontamiento. Finalmente, se disefié una propuesta
de prevencidn selectiva para reducir el nivel de riesgo, la cual fue validada por ocho jueces
expertos bajo los criterios de claridad, relevancia, pertinencia, coherencia y viabilidad.

Posteriormente, fue socializada a los aprendices, quienes manifestaron que la misma
era clara, relevante, pertinente, coherente y viable. A partir de lo anterior, se obtuvo una
valoracion positiva frente a la aplicabilidad de la misma. Se hizo entrega de los resultados al
equipo de Bienestar del aprendiz en procura de que la misma sea desarrollada en la comunidad
educativa.

Palabras Claves: Estrategias de afrontamiento, Prevencion, Consumo de bebidas

alcohdlicas, Educacién superior.
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Abstract

The aim of this research is to analyze the association between the risk levels of alcohol
consumption and coping strategies in order to construct a proposal for prevention of alcohol
consumption among technology students from SENA, who are older than 18 years old. The
research was conducted by carrying out a study framed in the empirical-analytical paradigm
from a quantitative approach, whose type of study is correlational and cross-sectional, but not
experimental. Therefore, the risk levels of alcohol consumption among the students were
determined through the questionnaire, titled The Identification of Disorders Due to Alcohol
Consumption. Coping strategies used by the students were also identified via the Modified
Coping Strategies Scale and a questionnaire was used to investigate sociodemographic
variables. The data was analyzed using the statistical package IBM SPSS version 22.

In response to the objectives, the level of risk of alcohol consumption was
predominantly low, positive reappraisal was identified as the most used coping strategy. A
statistically significant direct association was found between the level of risk of alcohol
consumption and coping strategies of emotional avoidance and expression of the coping
difficulty. Those steps would allow the formulation of a strategy for selective prevention of
alcohol consumption, which was validated by eight expert judges under the criteria of clarity,
relevance, pertinence, coherence and viability.

Later, the results and the proposals for prevention were distributed among the students.
They believed that the proposals were clear, relevant, pertinent, coherent and viable. For this
reason, their applicability is positively valued. The results were given to the learner’s welfare
team in order to develop with the students.

Keywords: Coping Strategies, Prevention, Alcohol Consumption, students.



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

Tabla de Contenido

Capitulo 1. ProbIema .......ccociiiiciece et nne s 12
Planteamiento del ProbIema ..o 12
FOrmulacion del PrODIEMA..........c.ciiiiieieie et 14
Sistematizacion del ProbIEMa. ..o s 14
JUSTITICACTON ...t bbbttt bbb bbb e e 15
ODJEEIVOS. ...ttt bbbt b et bbbt 16
ODJELIVO GENEIAL.......ciiiiieiieieeee bbb 16
ODjetivos ESPECITICOS .....ecviiieeiicie ettt ene s 16

Capitulo 2. Marco de ReferenCia...........cccveveiieiiiiie i 17

T oo T =Yoot RS SRPSSSSSSTI 17
Consumo de SuStanCias PSICOACTIVAS...........couerveririiriirienieieie et 17

Bl S, .ttt bbb re s 19
Estrategias de afrontamiento.............cccoviveiiiiiiieeie s 19

e V=T Aol To ] o PSSR 21
INEEIVENCION DIEVE. ..o 22

MarcO de ANLECEUBNTES .........eiiiiiiieiieieie ettt ettt b sre s e e 23
Antecedentes INtErNacioNales ..........c.cuoviieieiiieie e 23
Antecedentes NACIONAIES ..........ccviieiieiiee e 24
Antecedentes REGIONAIES ...........ooi i e 25

MAFCO CONEEXTUAL .....ecveeiieieieite ettt ettt st ere s nee e 26
Y Tl =T - | SR OUOSPPRR 27
Ley 1566 Al 2012 ......c.eceeeieiee ettt 27

Ley 1616 del 2013 ..ot 27

Ley Estatutaria de Juventud 1622 de 2013 .........cccooeiiiinininiee s 27
ResS0IUCION 089 de 2019.......ccviiiieieieieie e 27
Resolucion nUmero 8430 de 1993 ..o e 27

DeCreto 120 A8 2010 ......ciieieeieeieeie et e e ae e 27

Capitulo 3. MaterialeS Y MEOUO ..........ccviiriiiieieieie e 28
Modalidad de Trabajo de Grado.........ccceiiiiiiiiie e 28



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

THPO A& ESTUAIO ...t bbb 28
PAITICIPANTES. ...ttt e bbb bbb 28
Criterios de INCIUSION.........ooviiiiiie e 28
Criterios de EXCIUSION.........cuiiiiiiiiiiisese s 29
Criterios de ElIMINACION ........ccccoiiiiiiiciecieee e 29
Matriz de Operacionalizacion de Variables..............ccoeoiiiiiiiiiiieeee e 29
Técnicas, Estrategias e Instrumentos de Recoleccion de Informacion..............ccccveeiveennen, 30

Cuestionario para la Identificacion de Trastornos Debidos al Consumo de Alcohol

........................................................................................................................................... 30
Escala de Estrategias de Coping Modificada (EEC-M) .........cccccvvvvvieiiiiniiinnnnnn, 30
Cuestionario para registrar Variables Sociodemograficas...........c.cccccecvviveiviviennnnn 31

Proceso de Validacion de 10S iNSTrUMENTOS ........cvvieierieniieiesieeee e 31
HIPOTESIS ...ttt bbbttt ettt b bbb e e 31
HIpOteSIS A8 TrabajO ......coveeeieiieieiieiee e e 31
HIPOLESIS NUIA ...t 32
HIpOteSis AIEINALIVA .........cceiiiiiece e 32

e (o Tot=To T4 g =] 1 o SRR OSPRRRR 32
Proceso de analisis A8 UaAt0S..........cccieriiiiieiieieiesese et 33
Elementos ELICOS Y BIOBLICOS ............crvieeeieeieeeeeeestesseeeseetees s tes st ene st enesess s 34
RESUITATOS ... ettt ettt b bbbt s e s et et e s besbesreereeneanenneas 34
Caracterizacion del Nivel de Riesgo de Consumo de AICOhOl...........cceeevvveiiivcecicie, 35
Identificacion de Estrategias de Afrontamiento ...........ccoceoeieiineneinicie e, 37
Relacion entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y estrategias de afrontamiento.....41
Disefio de la Propuesta de PreVENCION...........cc.cciiiieiiiie e 44
Proceso de validacion por jueces expertos y la comunidad implicada. ................. 44

3 111 1] o] o SR 46
Conclusiones, limitaciones y reCOmMendacCionesS............coovrerieeeiierieniesiesie e 59
RETEIENCIAS ...ttt ettt b et re e e enes 61
AANBXOS ...ttt ettt b e Rt bt e R bt e be e b e e Rt e b e e Re e nr e e nneeanns 72



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

Lista de Tablas
Tabla 1. Matriz de Operacionalizacion de Variables ... 29
Tabla 2. Resultados Niveles de Riesgo de Consumo de Alcohol..........ccccoveviieiiiie e, 35
Tabla 3. Resultados Niveles de Riesgo de Consumo de Alcohol segin Género....................... 36
Tabla 4. Resultados Escala Estrategias de Coping Modificada............cccceoeieiineiinininicnenn, 38
Tabla 5. Frecuencias solucion de problemas y estrato SOCIOECONOMICO. ......coevrverveierieriereninne. 39
Tabla 6. Frecuencias esperay programa aCademMiCO .........ccceevveieerueeieeseesreseesieeseeeeseeseeeeesnes 39
Tabla 7. Frecuencias religion Y QENEIO........cc.viieieeiieiie et e e sre e anes 39
Tabla 8. Frecuencias estrategia de evitacion emocional y grupo de edad...........cccoovvererrnnnnn. 40
Tabla 9. Frecuencias reevaluacion positiva y estrato SOCIOECONOMICO ........ccvevvrververererieriniennes 40
Tabla 10. Resultados frecuencias negacion, grupo de edad y estado Civil.............cccccovevvennene. 41
Tabla 11. Frecuencias autonomia Y GENETO ........ccveiueiieieerie e s esie e sreesre et sre e e e ens 41

Tabla 12. Coeficiente de correlacion de Spearman entre AUDIT y Escala de Estrategias de

CoPING MOGITICAUA. ......cveiiieiieieiee e 43
Tabla 13. Recursos planificados, propuesta de prevVenCion..........cccccevveveeieieeseesiesee e 99
Tabla 14. Resultados esperados, propuesta de prevVenCiON............cccoveveieeieeiecie e, 100

10



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

Lista de Anexos
Anexo A. Carta representante legal de [a INSHEUCION. .........ccoevieiieiiiiie e 72
Anexo B. Acta de Aprobacion COmite de BLICA..........cccvvveriereiieesi e 73
Anexo C. Cuestionario para registrar variables sociodemograficas. ..........c.ccocooererninicininnnnn 75
Anexo D. Escala de Estrategias de Coping Modificada. ............covvrvriiiieiencieneseeeeeee 76
Anexo E. Test de Identificacion de Trastornos por consumo de alcohol. ............cccccooeivenne. 79
Anexo F. Consentimiento INFOrmMAdO. .........ccooiiiiiiiiinee e 81

Anexo G. Propuesta de prevencion selectiva del consumo de alcohol “Afrontando la vida”...84

Anexo H. Protocolo evaluacion JUECES EXPEITOS. .......c.erueerierieiirinie e 109

11



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

Capitulo 1. Problema
Planteamiento del Problema

El consumo de alcohol ha sido catalogado como un problema de salud publica, la
Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC, 2019) enfatizo que el
consumo de alcohol gener6 en el 2016, 379.031 muertes, por factores como el cancer,
autoagresion, trastornos digestivos y la violencia interpersonal, este ultimo reflejado en
Colombia en 3.600 homicidios atribuibles al consumo de alcohol (Organizacién Panamericana
de la Salud [OPS], 2021). A pesar de que su consumo implica un riesgo, su utilizacién es
facilitada por la aceptacion del mismo como una préctica social y como una forma de
socializacion, que, en algunos casos, se vincula al poder y el privilegio; ademas, incrementa el
riesgo de inicio de uso de otras sustancias psicoactivas ilicitas (Ahumada-Cortez et al., 2017;
Organizacion Panamericana de la Salud, 2021).

En Colombia, en estudiantes universitarios, se ha encontrado, que el 55,4% consumio
alcohol durante el Gltimo mes, presentandose una edad de inicio de 15 afios, asi como un uso
riesgoso de la misma en el 26,6% de la muestra, manifestando el 11,2% sintomas de
dependencia durante el tltimo afio (UNODC y el Ministerio de Justicia y del Derecho de
Colombia, 2017). Por su parte, en la ciudad de Pasto, en el estudio de Cérdoba- Paz et al.
(2017), se evidencid que el 21,9% de los estudiantes universitarios consumia sustancias
psicoactivas ilegales en conjunto al uso de alcohol.

Al respecto se plantea que el efecto varia segun la cantidad y frecuencia del consumo,
generando sensaciones placenteras de euforia o desesperacion (Valdés et al., 2018). Las
bebidas alcoholicas en dosis altas producen sedacion mientras que, en bajas cantidades,
generan efectos estimulantes (Cérdoba-Paz et al., 2017). En concordancia con lo anterior, el
consumo de alcohol puede ocasionar alteraciones en las funciones inhibitorias cerebrales, la
coordinacion motriz, y el equilibrio; generando en algunos casos estado de inconsciencia,
coma o muerte (Fernandez Caceres, 2016). Asi mismo, puede causar dafios fisicos como
hepatitis y mentales como episodios de trastorno depresivo (Suarez Quintero, 2015).

En este orden de ideas, diversos autores (Oliva et al., 2018; Bryl et al., 2020; Hinojosa
Garcia, et al., 2017) plantean que la presencia de altos niveles de estrés puede favorecer el
incremento del consumo de alcohol durante la etapa universitaria, debido a aspectos como la

planificacion y realizacion de actividades académicas, la administracion del tiempo, la
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competitividad y la sobrecarga académica. Lo anterior, contribuye al uso del alcohol como una
forma de evasion de los problemas, al permitir la disminucion del estrés a corto plazo; pero
que eleva el estrés derivado de las consecuencias asociadas al mismo a medida que pasa el
tiempo (Metzger et al., 2017). En congruencia, se ha encontrado relacion entre el consumo de
alcohol y el uso de estrategias de afrontamiento evitativas (Moysén et al., 2014).

Teniendo en cuenta lo anterior, surgi6 la necesidad de realizar una investigacion frente
al consumo de alcohol en el Centro Internacional de Produccion Limpia Lope, regional Narifio
(SENA), debido a que no se encontraron estudios previos alusivos al consumo de alcohol y las
variables asociadas en esta poblacion. De esta forma, fue un aspecto fundamental para el
mejoramiento de la salud mental de los estudiantes, especialmente en la situacion relacionada
con la pandemia del SARS-CoV-2 donde se generaron diferentes cambios tanto a nivel
individual como social, principalmente en las esferas emocionales, educativas, laborales y
econdmicas. Ademas, se ha plasmado en estudios que hubo un mayor impacto psicoldgico en
personas entre los 18 y 25 afios, que se reflejo en la presencia de repercusiones como niveles
severos de ansiedad, estrés y depresion (Smida et al., 2021), el aumento del consumo de
alcohol como una forma de automedicacion para control del estrés (Andrade-Chauvin, 2021),
lo cual se ve influenciado por la incertidumbre y necesidad de adaptacion al nuevo contexto
educativo (Ozamiz-Etxebarria et al., 2020), particularmente en poblacién con pocos ingresos
econémicos (Wardell et al., 2020).

Asi mismo, en estudiantes Universitarios se ha descrito la presencia de sintomas
psicosomaticos (sensacion de agotamiento, de no estar saludable ni en forma, dolor de
cabeza), sensacion de falta de control, agobio, mal humor, poca satisfaccién e incapacidad de
disfrute en la realizacion de actividades cotidianas y percepcion de bajo valor personal
(Gonzalez-Jaimes et al., 2020).

Entonces se podria decir qué, las exigencias derivadas de la etapa universitaria,
sumadas con las repercusiones de situaciones en salud como la pandemia actual del SARS-
CoV-2, pueden desencadenar altos niveles de estrés en poblacion joven. Quienes realizan
esfuerzos cognitivos y conductuales dirigidos a la disminucién, la tolerancia o la solucion de
situaciones estresantes, dando como resultado respuestas al estrés adaptativas o desadaptativas
(Lazarus y Folkman, 1984; Matheny et al., 1986; Richardson y Poole, 2001, como se cito en
Piergiovanni y DePaula, 2018) tales como el consumo de alcohol (Alpers et al., 2021). En este
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sentido, se consideran adaptativas en la medida que favorecen la reduccion del estrés y
malestar emocional a largo plazo (Meléndez et al., 2020), aumentan las sensaciones positivas,
el rendimiento y ajuste social (Mella-Morabuena et al., 2020).

Hasta el momento, en estudios previos se reportd que ante situaciones estresantes
grupos poblacionales similares tienden a expresar de forma abierta emociones como la
hostilidad, irritabilidad (Piergiovanni y DePaula, 2018) y de malestar emocional, también la
busqueda de apoyo social (Mella-Morabuena et al., 2020) o en algunos casos se centran en
solucionar los problemas (Obando et al., 2019), estrategia que junto a la reevaluacion positiva
se registran como formas adaptativas de afrontar los problemas en la medida que ayudan a
fortalecer la percepcion de autoeficacia, a superar el fracaso (Smida et al., 2021). No obstante,
se vincula el uso de estrategias como la evitacion emocional como un factor predictivo del
consumo de alcohol (Mufioz-Garcia et al., 2015), lo cual puede aumentar la morbilidad y
mortalidad asociada. Este panorama evidencio la necesidad de caracterizar el nivel de riesgo
de consumo de alcohol en los estudiantes del SENA vy la identificacion de la relacién del
mismo con las estrategias de afrontamiento usadas con mayor frecuencia por la poblacion.

Esto permitio puntualizar elementos propios del contexto que favorecieron el disefio de
acciones de prevencion, propiciando en los estudiantes el reforzamiento de herramientas que
fortalezcan la capacidad de responder de forma adaptativa ante situaciones de estrés, haciendo
uso de estrategias de afrontamiento que permitan a su vez la realizacion de acciones orientadas
a la disminucion del riesgo en situaciones relacionadas al consumo de alcohol.

Formulacion del Problema

¢ Cudl es la asociacion entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y las estrategias
de afrontamiento, con el fin de disefiar una propuesta de prevencion dirigida a aprendices en
modalidad tecnoldgica del SENA, mayores de 18 afios?.

Sistematizacion del Problema

¢ Como se caracteriza el nivel de riesgo de consumo de alcohol en los aprendices en
modalidad tecnologo del SENA, mayores de 18 afios?.

¢ Qué estrategias de afrontamiento utilizan los aprendices en modalidad tecnélogo del

SENA, mayores de 18 afios?.
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¢Como se asocian el nivel de riesgo de consumo de alcohol y las estrategias de
afrontamiento utilizadas por los aprendices en modalidad tecnélogo del SENA, mayores de 18
anos?.

¢ Qué elementos constituyen una propuesta de prevencién considerando los resultados
de la asociacion entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y las estrategias de
afrontamiento?.

Justificacion

El consumo de sustancias psicoactivas es una problematica latente a nivel mundial, el
cual ha sido considerado como un problema de salud publica debido al continuo crecimiento
del consumo en diferentes grupos etarios y las consecuencias fisicas, mentales y sociales
derivadas del mismo; por ello el alcohol se considera una de las sustancias mas consumidas
socialmente aceptada y regulada por el gobierno (Valdés et al., 2018). Ademas, es la puerta de
entrada para el consumo de otras sustancias licitas e ilicitas (Ahumada-Cortez et al., 2017),
cuyo aumento puede ser propiciado por la presencia de situaciones estresantes, al ser usado
como una forma de evadir el problema y las consecuencias que genera (Can et al., 2019;
Metzger et al., 2017; Ferrel Ortega et al., 2016). Es por ello que fue de vital importancia
caracterizar el nivel de riesgo de consumo de alcohol y estudiar su relacion con las estrategias
de afrontamiento en los estudiantes del SENA, debido a que en la Ciudad de Pasto se
presentaban pocos antecedentes bibliograficos referentes al tema, a pesar de las consecuencias
negativas que puede estar generando en el contexto educativo.

Es importante mencionar que en un estudio previo realizado en la poblaciéon se
evidencia que el 60% de los aprendices tenian entre 18 y 24 afios de edad, el 39% provenian
de zonas rurales, el 71% pertenecia al estrato uno y el 80% tenia un ingreso mensual inferior a
un salario minimo (Jiménez, 2020), los cuales son factores que podian aumentar la
vulnerabilidad respecto al nivel de riesgo de consumo de alcohol, mas aun por el impacto de
las consecuencias de la pandemia por covid-19, las cuales incidieron en la exacerbacion de
factores estresantes preexistentes y, por tanto, el nivel de riesgo de consumo de alcohol
(UNODC, 2021; Alpers et al., 2021; McPhee et al., 2020).

La realizacion de esta investigacion permitio describir los datos referentes a una
problematica que puede ser propiciada por los diferentes factores sociales, proporcionando
bases para el disefio de una propuesta de prevencion del consumo de alcohol, donde se
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formularon acciones que, a su vez, fortalecieron las estrategias de afrontamiento de los
aprendices para disminuir el consumo de alcohol. Esto a partir de la evaluacién y aprobacion
de la misma tanto por la poblacion objeto de estudio, como por jueces expertos, lo que
propicia a futuro su implementacién por medio de la vinculacion con el talento humano de la
institucion, y la articulacion de la misma con los objetivos institucionales. Adicionalmente, se
busca incentivar la realizacion de futuras investigaciones y estrategias de prevencion del
consumo de alcohol y promocidn de la salud mental, implementadas por los recursos humanos
de la Institucion o Bienestar al Aprendiz.

A su vez, este estudio posibilito aportar a la ciencia elementos tedricos sobre las
variables objeto de estudio en poblacién del SENA y Narifiense. Ademas, permitid
proporcionar a la disciplina datos que favorecieron el desarrollo del conocimiento referente a
la comprension de la relacion entre las variables con aprendices de tecnologo, pertenecientes a
una institucion publica.

Por otra parte, se hizo el disefio de una propuesta de prevencion del consumo de
alcohol que pudo promover la participacion activa de los Aprendices del SENA durante el
desarrollo del proceso investigativo para generar impacto en la comunidad. Por ello, aporta
como un referente para la realizacion de estudios a nivel nacional en el SENA y el disefio e
implementacion de programas de prevencion del consumo de bebidas alcohdlicas y promocion
en salud mental.

Objetivos
Obijetivo General

Analizar la asociacion entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y las estrategias
de afrontamiento, con el fin de disefiar una propuesta de prevencion dirigida a aprendices en
modalidad tecnoldgica del SENA, mayores de 18 afios.

Obijetivos Especificos

Caracterizar el nivel de riesgo del consumo de alcohol en los aprendices en modalidad
tecnologo del SENA.

Identificar las estrategias de afrontamiento utilizadas por los aprendices en modalidad
tecndlogo del SENA.

Evaluar la relacion entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y las estrategias de

afrontamiento en los aprendices en modalidad tecnélogo del SENA.
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Disefiar una propuesta de prevencion considerando los resultados de la asociacién entre

el nivel de riesgo de consumo de alcohol y las estrategias de afrontamiento.

Capitulo 2. Marco de Referencia
Marco Teorico

Consumo de Sustancias Psicoactivas

Las drogas son definidas como toda sustancia sin fines terapéuticos cuya
administracion genera afectacion en el funcionamiento del organismo, ademas de alteracién en
aspectos emocionales, cognitivos y conductuales; siendo las sustancias psicoactivas legales
como el alcohol, el tabaco y el café, las mas consumidas en el mundo (Valdés et al., 2018).

Por otro lado, se entiende por adiccion a la necesidad de hacer algo con el fin de sentir
euforia, placer o disminucién de sensaciones displacenteras, a pesar de los efectos negativos
que genere la accion (Fernandez Céaceres, 2016). Por su parte, la dependencia se define como
un conjunto de sintomas fisioldgicos, cognitivos y conductuales que reflejan la pérdida de
control del consumo de una sustancia, donde se da un consumo continuo a pesar de los
problemas significativos presentados, que genera la utilizacion compulsiva de la sustancia,
tolerancia y abstinencia (Fernandez Céceres, 2016). Al respecto, la tolerancia se define como
la necesidad de aumento de la utilizacién de una sustancia psicoactiva con el fin de conseguir
el efecto deseado. Por otro lado, el sindrome de abstinencia hace alusion al conglomerado de
sintomas fisicos y psicologicos producto de la suspension del uso de una sustancia psicoactiva
(Fernandez Caceres, 2016).

Con respecto a los efectos derivados del consumo, se plantea que se encuentran
condicionados por el tipo de sustancia, la cantidad y frecuencia de uso. Lo que puede
desencadenar sensaciones de euforia o desesperacion y alucinaciones (Valdés et al., 2018),
cambios comportamentales orientados a la baja regulacion emocional, poco autocontrol e
inhibicidn conductual; problemas en la salud mental como ansiedad, depresion, conductas
disruptivas, trastornos de la conducta onirica; afectaciones economicas, academicas y en las
relaciones interpersonales y familiares (Guerrero-Aragon et al., 2020).

Alcohol. El alcohol etilico es definido como “un liquido claro, incoloro, volatil,
inflamable, de infinita solubilidad en agua y miscible en cloroformo y éter” (Ahumada-Cortez
etal., 2017, p.14). Las bebidas alcoholicas se fabrican a través de dos procesos: la

fermentacion definida como “degradacion de sustancias organicas por la accion de enzimas
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microbianos” (Ahumada-Cortez et al., 2017, p.14) o la destilacion donde se vaporiza el
liquido, separando el agua del mismo con el fin de obtener bebidas con mayor contenido de
alcohol tales como el vodka y el ron (Ahumada-Cortez et al, 2017).

Este es un depresor del sistema nervioso central (Fernandez Céaceres, 2016), el cual se
absorbe en el estomago e intestino delgado (Ahumada-Cortez et al, 2017). EI metabolismo del
alcohol se produce a través de dos enzimas (Alcohol deshidrogenaza y aldehido
deshidrogenaza) las cuales se encuentran en las paredes del estdmago, intestino e higado; en
este Ultimo se metaboliza el 90% de la sustancia, la cual se elimina por la orina y un 5% por
medio de los pulmones (Fernandez Céceres, 2016).

Consumo de Alcohol. EI consumo de alcohol afecta en el cerebro principalmente el
funcionamiento de la corteza prefrontal, la corteza del cingulo, el hipocampo y el cerebelo.
Dosis bajas del alcohol pueden generar inhibicion de algunas zonas del cerebro con funciones
inhibitorias, dosis mas altas afectan la coordinacion motriz y el equilibrio; y de mantenerse,
genera estado de inconsciencia y si el uso es excesivo puede ocasionar coma 0 muerte al
afectar el tallo cerebral (Fernandez Céceres, 2016).

En las mujeres se presentan con mayor rapidez los efectos tdxicos de la sustancia al
poseer menor volumen liquido corporal a causa de la presencia de mayor grasa corporal,
ademas de menor deshidrogenasa de alcohol (Organizacion Panamericana de la Salud, 2021;
Fernandez Céceres, 2016). Razdn por la cual el consumo de la sustancia es mas comuin en
hombres al presentar menores consecuencias adversas en comparacion a las mujeres al
consumir cantidades similares de alcohol (Gaviria-Criollo et al., 2015), tales como mayor
riesgo de padecer cardiopatias, cirrosis hepaticas, dafio neuroldgico (OPS, 2021).

Por otro lado, los trastornos asociados al consumo de alcohol son definidos como una
afectacion cronica y recurrente caracterizada por el consumo nocivo de alcohol, la cual genera
dafos fisicos, lesiones y alteraciones cognitivas y conductuales (Rehm et al, 2009 como se cito
en Addolorato et al., 2020). Al respecto, el consumo crénico de alcohol genera afectaciones
psicologicas, sociales, familiares, laborales y mortalidad. También perjudica la salud fisica ya
gue produce dafios en el higado, pancreas, sistema cardiovascular, sistema nervioso,
neuroldgico y endocrino (Suérez Quintero, 2015). Asi mismo, se ha evidenciado en personas

con problemas con el consumo de alcohol, alta prevalencia de trastornos mentales como
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depresion, trastorno bipolar, agorafobia, abuso y dependencia de consumo de otras sustancias
psicoactivas, ansiedad de separacion y trastornos de conducta (Rincon-Hoyos et al., 2016).

En este orden de ideas, el Observatorio de Drogas de Colombia (2017) reporta que el
consumo de alcohol inicia en edades tempranas a pesar de la prohibicion de venta de bebidas
alcohdlicas a menores de edad. Las encuestas realizadas en escolares muestran que el 65,71%
ha consumido bebidas alcohdlicas en el ultimo afio. Lo cual conlleva a que el alcohol sea una
de las sustancias con mayor consumo en poblacion joven, al respecto se ha encontrado en
Colombia mayor consumo entre los 18 y 24 afios, principalmente en hombres.

Estrés

Lazarus y Folkman en 1984 definen el estrés como las relaciones dadas entre la
persona y el entorno en el que se encuentra, el cual se genera a partir de la percepcion sobre
los recursos disponibles, si estos son necesarios para dar respuesta a situaciones presentadas o
si éste representa una amenaza para su salud. Este se produce cuando un factor externo
interrumpe la homeostasis en el ser vivo, definida como el proceso de equilibrio entre los
sistemas bioldgico y mental en el organismo, dando como resultado una estabilidad
relativamente constante a lo largo del tiempo (Shahsavarani et al., 2015).

El estrés puede ser clasificado acorde a la naturaleza del estresor, es decir si es fisico o
psicoldgico; el impacto a nivel individual (eustrés o distrés) y el tiempo de exposicién al
estresor, a saber, si es a corto plazo o a largo plazo (Shahsavarani et al., 2015). En este orden
de ideas, las estrategias de afrontamiento se manifiestan como una respuesta adaptativa al
estrés (Piergiovanni y DePaula, 2018).

Estrategias de afrontamiento

Son definidas como un proceso dinamico donde por medio de respuestas cognitivas o
de conducta se intentan mitigar o eliminar los estresores (Lazarus y Folkman, 1984). Estas son
influidas por la valoracion primaria sobre qué tan amenazante es una situacion y la valoracion
secundaria acerca de los recursos propios que se tienen para enfrentarla (Lazarus, 1991 como
se cito en Morales, 2018). El afrontamiento se desencadena a partir de la percepcion de un
estimulo como algo amenazante, por tanto, es un mediador entre las situaciones estresantes y
sus repercusiones emocionales, a través de tres procesos mediadores: los recursos disponibles

en el entorno para enfrentar las demandas externas, los procesos fisioldgicos y la valoracion
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cognitiva de la situacién en relacién con su influencia en el bienestar individual (Lazarus y
Folkman, 1984).

Al respecto, Londofio et al., (2006) plantearon 12 estrategias de afrontamiento: la
primera hace referencia a la solucion de problemas, definida como el conjunto de acciones
dirigidas para solucionar un problema considerando el momento adecuado para el analisis e
intervencion del mismo; la busqueda de apoyo social, centrada en el apoyo brindado por
amistades, parientes u otros, por medio de la disposicion de afecto, apoyo emocional e
informacidn sobre como tolerar o enfrentar la situacion estresante y las emociones generadas
por la misma; la espera, la cual se caracteriza por la espera pasiva basada en la creencia de
que la situacion problematica se resolvera por si sola a medida que pase el tiempo, de forma
positiva; la religion donde se utiliza el rezo y oracion como maneras de tolerar y solucionar el
problema; la evitacion emocional orientada a la inhibicion o evasion de las emociones
percibidas como negativas por razones como la carga emocional, sus consecuencias o las
creencias de desaprobacion social; y la busqueda de apoyo profesional para solucionar el
problema o sus consecuencias a partir de la obtencion de informacion sobre el problema y
alternativas de solucion.

También esta la reaccion agresiva, en la cual se expresa la ira y hostilidad, resultado
de sentimientos de frustracion y desesperacion; la evitacidn cognitiva donde se busca
disminuir o eliminar el malestar haciendo uso de la distraccién o negacion de pensamientos
valorados como negativos o perturbadores; la reevaluacion positiva en la cual se propende por
la identificacion de aspectos positivos de la situacién estresante aumentando la tolerancia
frente a la misma, el aprendizaje y la generacién de pensamientos que favorecen su
enfrentamiento; la expresion de la dificultad de afrontamiento, es decir la tendencia de
expresar la dificultad propia para solucionar el problema, asi como afrontar y expresar las
emociones; la negacion, en la cual se presenta evasion del problema y las situaciones
asociadas al mismo, debido a la ausencia de aceptacion de su existencia; y por ultimo la
autonomia o tendencia a responder de forma independiente a un problema, donde se propende
a la busqueda de soluciones sin apoyo externo (Londofio et al., 2006).

Estas estrategias pueden ser consideradas adaptativas cuando promueven la reduccion
del estrés a largo plazo; o desadaptativas cuando si bien reducen el estrés a corto plazo,
dificultan la adaptacion a largo plazo (Delhom et al., 2018). Ademas, la utilizacion de una
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estrategia de afrontamiento se encuentra condicionada por factores como la situacion, la
evaluacion cognitiva y la percepcion de control sobre la misma, asi como la respuesta
emocional y fisioldgica (Garrido, 2000; Vinaccia et al., 2001; Muller y Spitz, 2003, como se
cito en Londorio et al., 2006). Estos son, aspectos que varian y se modifican en funcion de los
estresores y momentos en el ciclo vital (McCubbin et al, 1985.; Price et al., 2010 como se citd
en Cracco y Blanco, 2015).

Con respecto a las variables asociadas a las estrategias de afrontamiento, en la
literatura se ha encontrado relacion entre el escaso consumo de alcohol y las estrategias
orientadas a la resolucion de problemas, el apoyo en la religion (Moysén et al., 2014) y rasgos
de personalidad como la apertura a la experiencia, amabilidad y responsabilidad. Por otra
parte, el neuroticismo es un factor predictivo de estrategias de afrontamiento dirigidas a la
emocidn; en concordancia, éste se encuentra relacionado con sentimientos negativos, y mayor
vulnerabilidad a experimentar ansiedad y sensibilidad ante amenazas, asociandose
positivamente a estrategias desadaptativas debido a que se busca reducir las fuentes de estrés
mas no el solucionar los problemas (Meléndez, et al., 2020).

De esta forma, se ha descrito en estudiantes universitarios mayor riesgo de consumo de
alcohol en aquellos que utilizan prevalentemente estrategias como la negacion, el uso de
sustancias, la evitacion y autoculpa para enfrentar situaciones estresantes (Park et al., 2004
como se citd en Metzger et al., 2017). Las cuales pueden generar un aumento en el estrés con
motivo de las repercusiones derivadas del consumo de alcohol, que inciden en el incremento
del consumo del mismo como una forma de evitar el problema. Debido a que al ser una
estrategia que permite aliviar el estrés a corto plazo, su uso repetido puede ocasionar el
desarrollo de tolerancia al alcohol que suscita un mayor consumo para poder lograr el efecto
deseado, que desemboca en repercusiones como la disminucién del desempefio académico, el
deterioro de las habilidades cognitivas y el aumento del estrés derivado de la afectacion en las
capacidades académicas necesarias (Metzger et al., 2017).

Prevencion

Hace referencia al conjunto de acciones orientadas a la reduccién de factores asociados

al consumo de riesgo Y el fortalecimiento de los factores protectores respecto a las conductas

problema, es decir aquellos aspectos relacionados a las condiciones del entorno que facilitan el
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consumo Y las caracteristicas individuales que condicionan la respuesta a las mismas (Isorna
Folgar, 2015).

Por su parte, un programa preventivo es definido como el conjunto de acciones
orientadas a obstruir o diferir la aparicion de un problema, a partir del analisis de la
identificacion previa de la situacion y necesidades del consumo. (Ministerio de Salud y
Proteccion Social y UNODC, 2015), es decir “una respuesta organizada a una serie de
problemas y necesidades previamente detectadas” (Isorna Folgar, 2015, p.132). La
planificacion del mismo parte de las fases de evaluacion de necesidades, la seleccion de la
estrategia de intervencion, la realizacion de la programacion de la intervencién, la ejecucion
del programa; evaluacion del programa y programacion de nuevas acciones preventivas
(Isorna Folgar, 2015).

Niveles de prevencion.

Prevencion universal. Es aquella dirigida a toda la poblacién, beneficiandola en
igualdad de condiciones a un menor costo y mayor cobertura (Ministerio de Salud y
Proteccion Social y UNODC, 2015); sin considerar las caracteristicas particulares de los
integrantes de la comunidad (Isorna Folgar, 2015).

Prevencion Selectiva. Las estrategias de prevencion son direccionadas a subgrupos,
quienes presentan riesgo frente al consumo superior al promedio, es decir a grupos de riesgo
(Ministerio de Salud y Proteccién Social y UNODC, 2015). Al respecto Vazquez et al.,
(2018), recomiendan respecto a los programas de prevenciéon selectiva del consumo de
sustancias el disefio de un manual donde se especifiquen los pasos a seguir para la
estructuracion, la implementacion, la descripcién de las caracteristicas y nimero de sesiones,
los principales componentes de la misma y la formacién del personal que lo llevara a cabo.

Prevencidn indicada. Esta dirigida a un subgrupo de la poblacién el cual presenta
problemas de consumo y consecuencias derivadas del mismo (Ministerio de Salud y
Proteccion Social y UNODC, 2015).

Intervencion breve. La intervencion breve, hace referencia a estrategias de corta duracion
utilizadas en la atencion primaria en salud, con intervenciones entre 15 y 60 minutos (Reyes-
Rodriguez et al., 2017). Orientadas a motivar a las personas a la reduccion del consumo de
alcohol por medio de la identificacion de niveles de riesgo y cambios comportamentales
(Jorge et al., 2017). Se centra en aumentar la conciencia de las personas respecto a su propio
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comportamiento al momento de consumir sustancias alcohdlicas a través de conversaciones
breves (Clarke et al., 2015) para que comprenda sus pautas de consumo y formule estrategias
de reduccion del consumo (OPS y Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2020).

Esto se hace teniendo en cuenta el modelo de los estadios de cambio, es decir cinco
estados consecutivos asociados a las decisiones a tomar para transformar de forma intencional
el comportamiento; se dividen en las etapas de precontemplacion, contemplacion, preparacion,
accion o recaida (World Health Organization, 2017). Asi mismo, se hacen entrevistas
motivacionales encaminadas a favorecer el cambio a través del manejo y devolucion de la
resistencia, analisis de los argumentos, consecuencias y alternativas; fortaleciendo el
autocontrol (Gantiva y Flérez-Alarcon, 2015).

Marco de Antecedentes
Antecedentes Internacionales

Con respecto a la relacion entre estrategias de afrontamiento y consumo de sustancias
psicoactivas, se encuentra la investigacion realizada por Mufioz-Garcia y Arellanez-
Hernandez (2015). Su objetivo se centrd en la comparacion entre estrategias de afrontamiento
y estrés psicosocial en estudiantes de secundaria y la identificacion de factores predictores del
consumo de sustancias psicoactivas. En consecuencia, se evidencio que, en los adolescentes se
presentd mayor consumo de sustancias psicoactivas en los estudiantes que manifestaron un
grado elevado de estrés y estrategias de afrontamiento evitativas, siendo ésta una variable
predictiva para el uso de sustancias psicoactivas.

Por otro lado, la investigacién de Ferrel Ortega et al. (2016) se orient6 en “establecer
un diagnéstico del consumo de Sustancias Psicoactivas como indicador de salud mental, en
jovenes escolarizados” (p. 43). Concluye que el riesgo de consumo de alcohol depende de la
edad actual y el grado escolar, pero no del género. Por lo anterior, recomienda intervenir desde
el colegio mediante programas de prevencion para el consumo de estas sustancias, con apoyo
familiar y de lideres comunitarios.

Por su parte, la investigacion de Piergiovanni y DePaula (2018) tuvo como fin altimo
analizar las relaciones entre autoeficacia y estrategias de afrontamiento al estrés para enfrentar
demandas académicas en 126 estudiantes universitarios argentinos. Al respecto, se encontrd
que la estrategia de afrontamiento mas utilizada fue la reevaluacion positiva. Por el contrario,

la menos elegida fue la religion, siendo esta utilizada bajo la experimentacion de sentimiento
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de pérdida del control. En cuanto al género se identifico el uso principalmente en mujeres de
la estrategia relacionada a la busqueda de apoyo social; con referencia al grupo etario, los
estudiantes entre 18 y 22 afios utilizan mas frecuentemente la estrategia de expresion
emocional.

También se encuentra el estudio de Moysén et al. (2014), el cual se centr en
caracterizar el consumo de alcohol y estrategias de afrontamiento en una muestra de 1800
estudiantes universitarios en México. En los cuales se presentd que el 23,7% de los estudiantes
manifiesta no consumir alcohol, el 41,9% consumen alcohol de manera ocasional. Lo anterior,
se reporto principalmente en las mujeres; el 24,8% presentd un consumo intermedio y el 9,5%
regular, aludiendo estas dos frecuencias de consumo principalmente en hombres. Igualmente,
se evidencid que existen diferencias estadisticamente significativas entre las estrategias de
afrontamiento y género, exhibiendo una media mas alta en hombres frente a la planeacion,
afrontamiento activo, evasion, consumo de alcohol y drogas y humor y en el factor de apoyo
en la religion, en mujeres. Por otro lado, se evidencio diferencia estadisticamente significativa
en el factor de apoyo de la religion, que fue mas prevalente en los estudiantes que refirieron no
consumir alcohol y diferencia en las estrategias de evasion, consumo de alcohol y humor las
cuales son utilizadas principalmente por aquellos con consumo regular de alcohol.

Ademas, el estudio de Metzger et al. (2017) se centrd en examinar la asociacién entre
tipo de estresores y consumo de alcohol en una muestra de 1027 estudiantes universitarios
entre los 18 y 25 afios, en los Estados Unidos. Los resultados reflejaron la existencia de
relacion positiva entre estrategias de afrontamiento maladaptativas, consumo de alcohol
durante el Gltimo mes y los Gltimos seis meses y estar en estado de ebriedad durante el tltimo
mes y los ultimos 6 meses y estrés académico, siendo este Gltimo un aspecto que puede
generar mayor estrés y ser un predictor del consumo de alcohol por factores como su
cronicidad e influencia en la percepcion a futuro.

Antecedentes Nacionales

Por otro lado, en referencia al consumo de alcohol a nivel nacional, en Colombia en el
tercer estudio epidemiolégico andino sobre consumo de drogas, se encontré que durante el
ultimo mes el 55,4% de los estudiantes universitarios usaron la sustancia, de los cuales el
59,1% fueron hombres y el 52% mujeres. El grupo etario con mayor prevalencia fue el de los
21 a 22 afios (61,6%), presentandose una edad de inicio de consumo de alcohol de 15 afios.
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Asi mismo, el 26,6% tuvo durante el Gltimo afio un uso riesgoso de la sustancia
prevalentemente en hombres (31,2%), entre los que manifestaron su uso durante el ultimo afio
el 11,2% reportd sintomas de dependencia siendo 14,4% hombres y el 8,2% mujeres. Por otro
lado, su consumo en conjunto con bebidas energizantes se denotd en el 79% durante el afio
2016 (UNODC y Ministerio de Justicia y del Derecho de Colombia, 2017).

Ademas, se encuentra el estudio de Obando et al. (2019) que tuvo como objetivo la
identificacion de las caracteristicas del consumo de sustancias y las estrategias de
afrontamiento en jovenes que se encuentran privados de la libertad en un centro de
resocializacion. Se utilizé una muestra de 78 jovenes con edades entre los 16 y 23 afios. Aqui
se halld, en cuanto al consumo de alcohol, que el 83 % lo ha consumido alguna vez en la vida,
el 58,4 alguna vez en el afio y el 28,6% durante el Gltimo mes. Durante el Gltimo afio el 17,9%
consumio una sola vez, el 16,7% entre dos y seis veces, el 7,7% entre siete y doce veces, el
16,7% maés de doce veces y el 38,5% no ha consumido. Ademas, la edad de inicio del
consumo de alcohol fue de 12,7 afios. Con respecto a las estrategias de afrontamiento
positivas, las méas prevalentes fueron la solucion de problemas y el apoyo social; y negativas la
evitacion y religion. En referencia a la relacidn entre estas dos variables no se observo una
relacion estadisticamente significativa en cuanto a las estrategias de afrontamiento y
frecuencia de consumo y edad de inicio.

También, en el estudio de Palacio (2015), cuyo objetivo fue indagar el tipo de relacién
entre estrés académico y consumo de alcohol en estudiantes universitarios, al respecto se
encontré como resultado del AUDIT una media de 4,6 con una desviacion estandar de 3,9. En
cuanto al consumo de alcohol a nivel estadistico no se encontr6 diferencia significativa entre
hombres y mujeres. Por otro lado, se evidenci6 una correlacion negativa entre estrategias de
afrontamiento y consumo de alcohol, que denota que, entre mayores estrategias de
afrontamiento para el estrés académico disponible, hubo menor consumo de alcohol en los
estudiantes universitarios.

Antecedentes Regionales

En cuanto a estudios regionales, en la investigacion realizada por Cordoba- Paz et al.
(2017) cuyo objetivo fue “describir y asociar factores sociodemograficos con consumo de
sustancias psicoactivas en estudiantes de una universidad privada en la ciudad de Pasto”

(p-308). Se evidenci6 que de 242 estudiantes universitarios el 21,9% consume sustancias
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psicoactivas siendo el alcohol (12,4%) y la marihuana las mas consumidas (11,2%). Se sefiala
a nivel general mayor consumo en hombres, durante los primeros semestres, en personas con
estrato socioeconémico menor, y en menores de 25 afios.

Asi mismo, se encuentra el estudio de Gaviria-Criollo et al. (2015), el cual se oriento a
la evaluacion de la version castellana del AUDIT, asi como en la identificacion del consumo
problemaético de alcohol en 340 estudiantes de medicina y los factores de riesgo asociados.
Aqui se encontro que el 39,1% de la poblacion presenté un consumo problematico del cual el
52,4% correspondio a poblacion masculina y el 28,2% a femenina. Ademas, el 7,4% obtuvo
un porcentaje superior al 20, es decir una posible dependencia al alcohol. En cuanto al
instrumento AUDIT, este tuvo un alfa de Cronbach de 0.86 lo que denota un alto nivel de
consistencia interna y fiabilidad.

Por ultimo, se tomo en cuenta el estudio de Narvaez et al. (2021), el cual buscaba
identificar la asociacién entre el bienestar psicoldgico y las estrategias de afrontamiento frente
al impacto de la pandemia por Covid-19 en 201 estudiantes del sur-occidente de Colombia. Se
identificaron como estrategias de afrontamiento mas utilizadas la solucion de problemas,
reevaluacion positiva, evitacion emocional y evitacion cognitiva y en menor medida la
bdsqueda de apoyo profesional y espera.

Marco Contextual

En la Ciudad de Pasto Narifio se encuentra ubicado el centro internacional de
Produccion Limpia Lope (SENA), el cual es un establecimiento publico del orden nacional.
Esté adscrito al Ministerio del Trabajo de Colombia y ofrece formacion gratuita con técnicos
tecnoldgicos y complementarios (SENA, 2019). Dentro de la institucion estd organizada la red
Zona de Orientacién SENA (ZOS) que permite prevenir y fortalecer los centros de escucha y
las rutas de atencion para el acompafiamiento a los aprendices en quienes se identifica un
consumo. La primera ruta se activa cuando el aprendiz presenta sefiales de riesgo de un
presunto consumo. Una vez identificado se procede a diligenciar la hoja de contacto, la
realizacion de entrevista motivacional, el seguimiento a padres de familia y acudientes y la
activacion de la fase de prevencion que incluye la vinculacion del aprendiz en las areas de
arte, cultura, deporte y escuela de liderazgo. La segunda ruta se da cuando se reporta por parte
del aprendiz o un tercero sobre alguien con consumo de SPA, en la cual posterior a la

realizacion de la entrevista motivacional, se hace un acta de compromisos y seguimientos con
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los acudientes, se establece el nivel de riesgo por medio del Assist, se emplea la intervencion
breve y el respectivo seguimiento al caso. Por ultimo, la tercera ruta se activa cuando se
descubre consumiendo a un aprendiz dentro del entorno educativo, aqui, se hace la remision a
la entidad de salud pertinente, y al Centro Zonal de ICBF en casos de menores de edad. En
esta coyuntura, se diligencia una matriz de seguimiento a los casos de los aprendices que
ingresan a la ruta ZOS (Centro Internacional Limpia Lope, s.f).
Marco Legal
Ley 1566 del 2012

La cual garantiza la atencién integral a personas que consumen SPA y reconoce el
consumo, abuso y adiccion a SPA licitas e ilicitas como un asunto de salud puablica, bienestar
de la familia, la comunidad y los individuos.
Ley 1616 del 2013

Brinda garantias para el ejercicio pleno del derecho a la salud mental a la poblacién
colombiana, mediante la promocion de la salud y la prevencion del trastorno mental, la
atencion integral e integrada en salud mental en el &ambito del Sistema General de Seguridad
Social en Salud.
Ley Estatutaria de Juventud 1622 de 2013

En la que se establece el derecho que tienen los adolescentes y jovenes a una educacion
integral, como también mecanismos para garantizar su permanencia.
Resolucién 089 de 2019

Donde se adopta la Politica Integral para la Prevencion y Atencion del Consumo de
Sustancias Psicoactivas, cuya implementacion se da por medio del Plan decenal de Salud
Publica y el Plan Nacional de Salud Mental.
Resolucién namero 8430 de 1993

En la cual se da el establecimiento de normas para investigacion en salud, donde se
especifican los aspectos éticos de la investigacion en seres humanos, el uso del consentimiento
informado y especificaciones para su aplicacion en poblacion diferencial y comunidades.
Decreto 120 de 2010

Por medio de esta, se adoptan medidas dirigidas a la reduccion de riesgos y dafios
derivados del consumo de bebidas alcohdlicas y se brindan los principios de la estrategia
Saber beber- saber vivir, para el consumo responsable de alcohol.
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Capitulo 3. Materiales y Método
Modalidad de Trabajo de Grado

El presente proyecto se situd en la modalidad de trabajo de grado tradicional. Lo
anterior, acorde a la tipologia de proyecto de diagnéstico de una situacion de salud mental y
formulacién de una propuesta de intervencion validada tanto por expertos, como por la
comunidad.

Tipo de Estudio

Teniendo en consideracion el planteamiento tedrico de Hernandez-Sampieri y
Mendoza Torres (2018), la investigacion se enmarcé en el paradigma empirico- analitico, ya
que busco estudiar la realidad de forma objetiva desde un enfoque cuantitativo. Por medio del
cual, se describi6 la ocurrencia de un evento, la presencia de relacion entre variables, la
comprobacion de hipotesis y la generalizacion de resultados, por medio de analisis
estadisticos. El tipo de estudio fue correlacional, puesto que se identifico la relacion entre
variables en un contexto especifico. El disefio de investigacion fue no experimental,
transversal; debido a que se midieron las variables en el contexto natural, en un Unico periodo
de tiempo. Asi, el estudio de la relacion del consumo de alcohol y estrategias de afrontamiento
fue tomado como base para la elaboracion de una propuesta de prevencién selectiva del uso de
alcohol, la cual fue validada por los aprendices y jueces expertos.

Participantes

La poblacién estuvo constituida por 552 aprendices en modalidad tecn6logo del Centro
Internacional de Produccion Limpia Lope (SENA), de los programas de Tecndlogos de
agroindustria: Automatizacion Industrial, Mecanizacion Agricola, Disefio e Integracion de
Automatismos Mecatrénicos, Control de Calidad de Alimentos, Mantenimiento Mecatronico
de Automotores, Riego, Drenaje y Manejo de Suelos Agricolas, Gestion de Recursos
Naturales, Automatizacion Industrial y Procesamiento de Alimentos; ademas de los programas
de tecnologo de comercio y servicio que en la investigacion comprendieron tecndlogos en
Gestidn Contable y Financiera, Gestion Logistica, Gestion de Mercados, Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo y Gestion del Talento Humano.

Criterios de Inclusion
Los criterios de inclusion correspondieron a ser aprendices en modalidad tecndlogo del

SENA, haberse matriculado en los programas ofertados en las convocatorias uno, dos y tres
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durante el 2020, en la Sede de Pasto; tener mas de 18 afios, y firmar el consentimiento
informado. En este sentido, participaron 254 estudiantes quienes cumplieron los criterios
anteriormente descritos.
Criterios de Exclusion

Estos se orientaron a ser aprendices del SENA con edad inferior a 18 afios, quienes no
se encontraban cursando programas tecnologicos, los cuales estaban matriculados en los
programas de tecndlogo diferentes a los habilitados durante el afio 2020 o en convocatorias
diferentes a la uno, dos y tres realizadas durante el 2020, asi como aquellos que no deseaban
participar en la investigacion. Durante el proceso de recoleccion 11 aprendices manifestaron
por medio de consentimiento informado que no deseaban participar en la investigacion.
Criterios de Eliminacion

Fueron aquellos aprendices que participaron en el proceso de validacion de la
adaptacion de los instrumentos por medio digital, aquellos que no diligenciaron correctamente
los instrumentos, o solicitaron retirarse del proceso. En este sentido, 63 sujetos fueron
eliminados del estudio por no diligenciar por completo los instrumentos.
Matriz de Operacionalizacion de Variables

(\Véase Tabla 1. Matriz Operacionalizacion de Variables).
Tabla 1

Matriz de operacionalizacion de variables.

Dimensiones de la

Variable Definicion nominal . Naturaleza Indicador
variable
Variables “Conjunto de Grupo de edad, género, Cualitativa Cuestionario
sociodemogréficas caracteristicas bioldgicas, estado civil, programa nominal.y para registrar
socioecondmicas y académico, estrato ordinal. variables
culturales que estan socioeconémico y sociodemogr
presentes en la poblacién  situacion laboral. aficas.
sujeta a estudios tomando
aquellos que pueden ser
medibles” (Ortega, 2016,
como se citd en Ordofiez,
2018, p. 61).
Estrategias de Proceso dinamico donde  Solucién de problemas, Escalade  Escala de
afrontamiento por medio de respuestas  busqueda de apoyo intervalo.  Estrategias
cognitivas o de conducta se social, espera, religion, de Coping
intentan mitigar o eliminar evitacion emocional, Modificada
busqueda de apoyo (EEC-M).
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Dimensiones de la

Variable Definicion nominal . Naturaleza Indicador
variable
los estresores (Lazarusy  profesional, reaccion
Folkman, 1984). agresiva, evitacion
cognitiva, reevaluacion
positiva, expresion de
la dificultad del
afrontamiento,
negacion y autonomia.
Niveles de riesgo Afectacion cronicay Consumo de bajo Cualitativa Cuestionario
de consumo de recurrente caracterizada por riesgo, consumo de ordinal. para
alcohol el consumo nocivo de riesgo, consumo Identificacio
alcohol, la cual genera  perjudicial de alcohol y n de
danfos fisicos, lesionesy  consumo dependiente. Trastornos
alteraciones cognitivas y Debidos al
conductuales (Rehm et al, Consumo de
2009 como se cito en Alcohol
Addolorato et al., 2020). (AUDIT).

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).
Técnicas, Estrategias e Instrumentos de Recoleccion de Informacién

Para la recoleccion de informacion se hizo uso de los siguientes cuestionarios:
Cuestionario para la Identificacion de Trastornos Debidos al Consumo de Alcohol

Es un cuestionario adaptado a la version castellana por la OMS, compuesto por 10
items con un rango de puntuacién entre 0 y 4, por medio de los cuales se mide el nivel de
riesgo asociado al consumo de alcohol a través de la indagacion del consumo reciente (tres
items), sintomas de dependencia (tres items) y problemas de dependencia de alcohol (cuatro
items) (Ospina- Diaz et al., 2012). Este instrumento fue validado por Ospina- Diaz et al.
(2012), en poblacion universitaria colombiana a través de su aplicacion por medio digital;
presentando un alfa de Cronbach de 0,7609.

Escala de Estrategias de Coping Modificada (EEC-M)

Es una escala con opcion de respuesta tipo Likert que consta de 69 items con un rango
de frecuencia que va de 1 (nunca) a 6 (siempre), por medio de la cual se evaltan doce factores
referentes a las estrategias de afrontamiento: solucion de problemas, busqueda de apoyo
social, espera, religion, evitacién emocional, busqueda de apoyo profesional, reaccion
agresiva, evitacion cognitiva, reevaluacion positiva, expresion de la dificultad de

afrontamiento, negacion y autonomia (Londofio et al., 2006, p. 341). Este instrumento fue
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validado para su aplicacion a lapiz y papel en poblacion colombiana por Londofio et al., en el
2006.
Cuestionario para registrar Variables Sociodemograficas

Es un instrumento construido y validado por Ordofiez (2018), orientado a indagar sobre
6 variables sociodemogréficas a saber: edad, género, estado civil, estrato socioeconémico,
programa académico Yy situacion laboral. La validacion del instrumento para la aplicacion a
lapiz y papel fue realizada a través de un proceso de evaluacion por jueces expertos.

Proceso de Validacion de los instrumentos

Para la obtencion de pruebas de validez de los instrumentos en formato digital; se
realiz6 en primer lugar un proceso de evaluacion por tres jueces expertos teniendo en cuenta
los criterios de claridad, pertinencia y equivalencia semantica. Asi mismo, se considero la
pertinencia de la plataforma utilizada, a saber: Psytoolkit (Stoet, 2010, 2017). El formato
usado, los elementos gramaticales, tipograficos y ortograficos en la presentacion de las
instrucciones y presentacion de los items evidencian que el instrumento cumple con los
criterios de valoracion para la capacidad y forma de la evaluacion en la plataforma. Para lo
cual se calculé el coeficiente de acuerdo mediante la prueba de W de Kendal, pero debido a
que la concordancia entre jueces era exacta el estadistico no arrojoé ningun dato.

Posteriormente, se realiz6 una prueba piloto con 69 estudiantes de tecnélogo que se
matricularon durante el afio 2019 a los programas de Automatizacién Industrial, Control de
Calidad de Alimentos, Disefio e Integracion de Automatismos Mecatronicos; donde se indago
la claridad en los items, evidenciando que los items a nivel general si eran comprensibles para
los aprendices, a saber, tuvo un porcentaje de aprobacion de 94% el item 55, de 95% el item
27, de 97% los items 19, 37, 44 y 69, de 98% los items 1, 2, 4, 12, 26, 29, 41, 46, 49 y 57,
siendo de 100% en los demas items de la Escala de Estrategias de Coping Modificada.

Con respecto al resultado del proceso de pilotaje se evidencié que en el 98,5 % de los
items los participantes manifestaron que el contenido era comprensible en la plataforma
utilizada en un porcentaje superior al 95%. En el caso del item 55 se obtuvo una aprobacion en
el 94% de la poblacion, sin embargo, al hacer una revision de las recomendaciones de los
participantes se evidencid que no referia a una variable ligada a la plataforma a utilizar.
Hipotesis
Hipotesis de Trabajo
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El nivel de riesgo de consumo de alcohol se relaciond directamente con las estrategias
de afrontamiento de evitacién emocional, evitacion cognitiva, expresion de la dificultad del
afrontamiento, negacion, espera y reaccion agresiva. Mientras que se relacioné inversamente
con las estrategias de solucion de problemas, reevaluacion positiva, busqueda de apoyo social,
religion, busqueda de apoyo profesional y autonomia.

Hipdtesis Nula

El nivel de riesgo de consumo de alcohol se relaciond inversamente con las estrategias
de afrontamiento de evitacion emocional, evitacion cognitiva, expresion de la dificultad del
afrontamiento, negacion, espera y reaccion agresiva. Mientras que se relacioné directamente
con las estrategias de solucion de problemas, reevaluacion positiva, busqueda de apoyo social,
religion, busqueda de apoyo profesional y autonomia.

Hipotesis Alternativa

El nivel de riesgo de consumo de alcohol se relacioné directamente con algunas
estrategias de afrontamiento.
Procedimiento

Para llevar a cabo el estudio de la relacion entre el consumo de alcohol y estrategias de
afrontamiento en la poblacidn, se realizo:

1. Se contact6 al docente investigador que asumira el rol de director del proyecto.

2. Se solicité a la institucion el aval para el desarrollo de la investigacion.

3. Se entrego el proyecto al comité curricular y se hizo la sustentacion publica del

mismao.

4. Se socializo el proyecto a la comunidad educativa.

5. Se efectud la validacion de la escala EEC-M vy el cuestionario para Evaluar

Variables Sociodemograficas a formato de aplicacion informatizado.

6. Se hizo la aplicacion del consentimiento informado para el empleo de los

instrumentos, prosiguiendo a la recoleccion y analisis de la informacion.

7. Se procedio a la formulacion de la propuesta de prevencion del consumo de

alcohol.

8. Se llevo a cabo la evaluacion de la propuesta de prevencion, a través del método de

agregados individuales (Arquer, 2011). Posteriormente, se hizo la socializacion y
evaluacion de la propuesta con la poblacion implicada. Se hizo uso de un
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cuestionario aplicado en la plataforma psytoolkit (Stoet, 2010, 2017), donde se
emitio la apreciacion general sobre los componentes de la propuesta.
Proceso de analisis de datos

La recoleccion de informacion se llevo a cabo via online, teniendo en cuenta la
situacion de emergencia sanitaria por el nuevo Coronavirus que causa la SARS-CoV-2
(Resolucion numero 844 de 2020). Para lo cual, se envio a los participantes el link que
contiene el consentimiento informado y los instrumentos de recoleccion de informacion, por
medio de una reunion sincronica con cada grupo de tecnologo mediante la plataforma Meet.
Al respecto, en el estudio de Mella-Morambuena et al. (2020) se evidencia la limitacion en el
tamafio de la muestra debido a la aplicacion no presencial de los instrumentos, generada por
factores como la dificultad en la conectividad y las condiciones actuales de aislamiento fisico.

La tabulacion de la informacidn recolectada y el analisis estadistico de la misma se
efectud en el software IBM SPSS version 22, donde se hizo un analisis univariado, para lo
cual se calcularon frecuencias absolutas y relativas de las variables. El anlisis de los
resultados de la escala de Estrategias de Coping Modificada se llevo a cabo a partir de la suma
de los items acorde a cada factor, los cuales se compararon con los valores estandarizados de
la media y desviacion estandar, esto con el fin de identificar la posicion de los datos acorde a
la normalidad estadistica. De esta manera se agrupé la informacién en los niveles de uso bajo,
medio y alto, en representacion a las puntuaciones ubicadas por debajo, dentro o por encima
de la normalidad estadistica. Después se utilizo la prueba Chi-cuadrado para mirar la
asociacion de las variables sociodemograficas con el nivel de riesgo de consumo de alcohol y
nivel de uso de las estrategias de afrontamiento, para lo cual se asumio la significancia
estadistica como p < 0.05.

Posteriormente, se procedié a realizar el analisis bivariado, considerando que se cuenta
con un nimero mayor a 50 datos, se evalué la normalidad de los datos con la prueba
Kolmogorov-Smirnov, que reflejo que los datos no se distribuian de manera normal pues el
grado de significancia fue inferior a 0.05 (Van Den Berg, 2020). Por ello, se llevo a cabo la
asociacion entre estrategias de afrontamiento y nivel de riesgo de consumo de alcohol con el

coeficiente de correlacién de Spearman.
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Elementos Eticos y Bioéticos

La investigacion se realizé tomando como base la Ley 1090 del 2006, en donde se
reglamenta el ejercicio de la profesion de Psicologia. También en la ley 24 del 2015, en la cual
se expresa la importancia del consentimiento informado. La aplicacion del consentimiento
informado se efectu6 de manera virtual, de forma autoadministrada. En primer lugar, se
contactd a los instructores gestores de los programas de tecndlogo a quienes se les solicito el
espacio pertinente para la realizacion de la reunion con los aprendices. Se explicé acerca del
propdsito e implicaciones de la investigacion, la posibilidad de retiro de la misma sin ninguna
consecuencia, los instrumentos que se iban a aplicar, el tiempo de aplicacion del mismo y de la
duracion de la autorizacion dada por medio del consentimiento informado. Posterior a ello se
procedio a realizar la resolucién de inquietudes, se dio a conocer el nimero de contacto en
caso de requerir explicaciones adicionales o comunicar inconformidades. Ademas, durante la
implementacion del pilotaje se comentd sobre el objetivo del proceso de adaptacion, como
también la validacion de los instrumentos a formato informatizado.

Una vez socializada la informacion se di6 a conocer a los participantes el link de
Google Forms donde se describia el consentimiento informado, en el cual se planteaban dos
opciones de respuesta referentes a aceptar participar de forma voluntaria en el desarrollo de
investigacién o no participar. Quienes aceptaron tuvieron acceso a la plataforma de psytoolkit
donde se aplicaron los instrumentos de medicién; de lo contrario se les presentd un mensaje de

agradecimiento.

Resultados
A continuacion, se presentaron los resultados referentes a la caracterizacion del nivel

de riesgo del consumo de alcohol y la identificacion de las estrategias de afrontamiento mas
utilizadas por los estudiantes de tecnologias del SENA. Posteriormente, se mostraron los
resultados del analisis de las correlaciones entre las estrategias de afrontamiento y el nivel de
riesgo del consumo de alcohol. Para culminar, se detallaron los resultados de la propuesta de
prevencion selectiva del consumo de alcohol y del proceso de evaluacion de esta por jueces
expertos y la poblacién, por medio del método de agregados individuales.

Asi, haciendo alusién a las variables sociodemogréficas, de los 254 aprendices que
participaron en el estudio, 213 (83.9%) tenian entre 18 y 28 afios, 32 (12.6%) tenian entre 29 y
39 afos y 9 (3.5%) estudiantes eran mayores de 39 afos. Respecto al género, 115 (45.3%)
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aprendices eran hombres y 139 (54.7%) mujeres; 142 (56.3%) estudiaban tecndlogos de
agroindustria'y 111 (43.7%) de comercio y servicio. En cuanto al estrato, 168 (66.1%)
pertenecia al estrato uno, 66 (26%) al estrato dos, 19 (7.5%) al estrato tres y uno (0.4%) al
estrato cuatro, 220 (86.6%) estaban solteros, 11(4.3%) casados, 21 (8.3%) en union libre y 2
(0.8%) divorciados. 159 (62.6%) se encontraban desempleados, 44 (17.3%) manifestaron que
en la actualidad no buscaban trabajo, 33 (13%) trabajaban por horas, 12 (4.7%) trabajaban
durante media jornada y 6 (2.4%) tenian un trabajo de jornada completa.
Caracterizacion del Nivel de Riesgo de Consumo de Alcohol

A partir de la aplicacion del cuestionario AUDIT, se evidencio que el 86.22%
presentaron puntajes inferiores a 7 puntos, lo cual denot6 un consumo de bajo riesgo o nulo.
Por otro lado, el 9.45% obtuvieron puntajes entre 8 y 15; que se localizaban dentro de un
consumo de riesgo. Ademas, el 1.57% denoto puntajes entre 16 y 20, representando la
presencia de un consumo perjudicial de alcohol. Por Gltimo, 2.75% reflejaron puntajes
superiores a 20, lo cual refleja un posible consumo dependiente de alcohol. Finalmente, el
puntaje general de la poblacion en el cuestionario AUDIT fue de 3.35 puntos, es decir, un

posible consumo de bajo riesgo. (Véase tabla 2).
Tabla 2

Resultados niveles de riesgo de consumo de alcohol.

Nivel de riesgo AUDIT Frecuencia Frecuencia Media Desviacion
relativa puntaje estandar
Consumo de bajo riesgo 219 0.86 17.99 1.88
Consumo de riesgo 24 0.09 99.58 2.27
Consumo perjudicial de alcohol 4 0.02 17.50 1.29
Consumo dependiente de alcohol 7 0.03 21.14 1.07
Total 254 1 3.35 4.66

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).

Acorde a los niveles de riesgo de consumo de alcohol y las variables
sociodemograficas, por medio de la prueba de chi-cuadrado se evidencio que las variables de
grupo de edad (sig.0.847), estrato socioecondémico (sig.0.99), situacion laboral (sig.0.149),

estado civil (sig.0.989) y programa académico (sig.446) son independientes respecto a los

35



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

niveles de riesgo de consumo de alcohol; es decir, no se resaltaron diferencias
estadisticamente significativas entre las variables.

Sin embargo, se observaron diferencias estadisticamente significativas entre el género
y el nivel de riesgo de consumo de alcohol, es decir, el nivel de riesgo de consumo de alcohol
dependié del género, considerando que la significancia bilateral fue de 0.01< 0.05, lo cual
refleja que la relacion es altamente significativa. En este sentido, se percibi6 que, en los
niveles de consumo de riesgo, consumo perjudicial y consumo dependiente de alcohol, el
porcentaje de hombres fue casi entre tres y cuatro veces mayor a la proporcion de mujeres

presentes en estos niveles (Ver tabla 3).
Tabla 3

Resultados niveles de riesgo de consumo de alcohol segun género.

Genero Bajo riesgo Riesgo CO.”SU.m.O Consu_mo
perjudicial dependiente
Hombres 88 76.5% 19 16.5% 3 2.6% 5 4.3%
Mujeres 131 94.2% 5 3.6% 1 0.7% 2 1.4%
Total 219 86.2% 24 9.4% 4 1.6% 7 2.8%

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).

Se resalta que, en alusion a la primera pregunta del instrumento, 88 (34.6%) aprendices
refirieron que, durante el Gltimo afio, nunca consumieron bebidas alcoholicas, 132 (52%)
consumieron una vez al mes, 29 (11.4%) de dos a cuatro veces al mes y 5 (2%) de dos a tres
mas veces a la semana. En la segunda pregunta se observé que la cantidad de bebidas estandar
que los aprendices solian realizar en un dia de consumo normal eran de una a dos en 188
(74%) personas, de tres a cuatro en 38 (15%), de cinco a seis en 16 (6.3%), de siete a nueve en
5 (2%), y mas de diez en 7 personas (2.8%).

En la tercera pregunta 174 participantes (68.5%) mencionaron que nunca tomaron seis
0 mas bebidas alcoholicas en un solo dia durante el Gltimo afio, 65 (25.6%) lo hicieron menos
de una vez al mes, 13 (5.1%) lo realizaron mensualmente y 2 (0.8%) semanalmente. Ademas,
197 (77.6%) manifestaron que nunca, en el ultimo afio, fueron incapaces de parar de beber una
vez habian empezado, aspecto que se indago en la cuarta pregunta. Sin embargo, 32 (12.6%)
reportd que les sucedié menos de una vez al mes, 18 (7.1%) mensualmente, 5 (2%)

semanalmente y 2 personas (0.8%) a diario o casi a diario.
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Por otra parte, al indagar en la quinta pregunta la frecuencia en la cual durante el
ultimo afio el aprendiz no pudo hacer lo que se esperaba de él debido a beber alcohol, 223
(87.8%) comentaron que nunca les sucedid, a 21 (8.3%) les sucedié menos de una vez al mes
durante el altimo afio, 5 (2%) reportaron que fue mensualmente, 4 (1.6%) semanalmente y una
persona (0.4%) a diario o casi a diario. Por medio del sexto interrogante, se identificé que 239
(94.1%) aprendices nunca necesitaron durante el Gltimo afio, beber en ayunas para recuperarse
después de tomar una gran cantidad de alcohol el dia anterior. No obstante, para 12 (4.7%) fue
necesario menos de una vez al mes y para 3 (1.2%) mensualmente.

La séptima pregunta, favorecio observar que para 203 (79.9%) participantes el
consumir bebidas alcoholicas durante el Gltimo afio, no le gener6 remordimientos ni culpa, aun
asi 36 (14.2%) con una frecuencia de menos de una vez al mes, si la sintieron después de
hacerlo, a 8 (3.1%) les pas6 mensualmente, a 3 (1.2%) semanalmente y a 4 (1.6%) a diario o
casi a diario. Las respuestas en el octavo interrogante, reflejaron que a 204 (80.3%) personas,
nunca les sucedié durante el Gltimo afio el hecho de no haber podido recordar lo que les pas6
la noche anterior por beber. Sin embargo, para 33 (13%) esta situacion acontecié menos de
una vez al mes, para 14 (5.5%) mensualmente, a 2 (0.8%) semanalmente, y una persona
(0.4%) reporto6 que le pasaba a diario o casi a diario.

Respecto al noveno item, 233 (91.7%) de los aprendices respondieron de forma
negativa el interrogante de si por beber ellos mismos u otra persona resultaron heridos. Aun
asi, 15 (5.9%) comentaron que les sucedio, pero no en el curso del ultimo afio, y a 6 (2.4%)
durante el Gltimo afio. Para finalizar los resultados del primer objetivo, a traves de las
respuestas de la décima pregunta se detecta que para 231 (90.9%) participantes ningun
conocido o profesional sanitario mostrd preocupacion por el consumo de alcohol que tenia o le
sugirié dejar beber. Sin embargo, esto le paso a 7 (2.8%) pero no en el ultimo afio, y a 16
(6.3%) en el dltimo afio.

Identificacion de Estrategias de Afrontamiento

La distribucion porcentual refleja que a nivel general predomino el nivel medio en el
uso de las doce estrategias de afrontamiento estudiadas. Por otro lado, se observé mayor
porcentaje en la categoria de uso alto en las estrategias de afrontamiento de reevaluacion
positiva seguido de la solucion de problemas y evitacion cognitiva. En referencia a los

porcentajes observados en el nivel de bajo uso, las puntuaciones mas altas se localizaron en las
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estrategias de expresion de la dificultad de afrontamiento, reaccion agresiva y autonomia. (ver
tabla 4).

Tabla 4

Resultados Escala Estrategias de Coping Modificada.

Estrategias de Niveles de uso

afrontamiento Bajo Medio Alto
gf;‘;f:r’:age 15 5.91% 159 63% 80 31%
Blsqueda de 49 19% 158 62% 47 19%
Apoyo Social
Espera 32 13% 163 64% 59 23%
Religion 27 11% 161 63% 66 26%
E‘Qgﬁg’g‘al 20 8% 167 66% 67 26%
Busqueda de 53 21% 153 60% 48 19%
Apoyo Profesional
Reaccion Agresiva 64 25% 157 62% 33 13%
E‘égﬁft'f\’/g 20 8% 161 63% 73 29%
Egsei‘:ﬁlgac'on 12 5% 160 63% 82 32%
Expresion de la
Dificultad de 80 31% 159 63% 15 6%
Afrontamiento
Negacion 31 12% 170 67% 53 21%
Autonomia 58 23% 163 64% 33 13%

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).

Al aplicar la técnica de Chi cuadrado entre las estrategias de afrontamiento y las
variables sociodemograficas se reflejé en primer lugar una significancia asintota bilateral de
0.033 entre la estrategia de solucion de problemas y el estrato socioeconémico. Esto, aludid
que el estrato socioecondémico fue dependiente a afrontar los problemas a través del analisis de
alternativas de solucion disponibles. En este sentido, se observo en la tabla 5, que a nivel
general los estratos presentaron un mayor porcentaje en el nivel de utilizacién medio; sin
embargo, el estrato uno reflejo mayor cantidad de aprendices con un nivel alto de utilizacion

de la estrategia y el estrato tres un menor uso de la misma, en comparacion a los otros estratos.
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Tabla5

Frecuencias solucion de problemas y estrato socioeconémico.

Estrato Solucion de Problemas
socioeconomico Uso bajo Uso medio Uso alto
1 9 5.4% 100 59.5% 59 35.1%
2 2 3% 49 74.2% 15 22.7%
3 4 21.1% 9 47.4% 6 31.6%
4 0 0.0% 1 100% 0 0.0%

Nota. Elaboracién propia de los investigadores (2022).

En cuanto a la estrategia de Espera, se denot6é dependencia con la variable de programa
académico al dar como resultado una significancia bilateral de 0.017. En este sentido, la
tendencia de las puntuaciones indicé hubo mayor puntaje en el nivel alto que bajo, en los
tecndlogos de agroindustria (ver tabla 6).

Tabla 6

Frecuencias espera y programa académico.

Programa Espera

académico Uso bajo Uso medio Uso alto
Tecndlogos
de 21 14.7% 81 56.6% 41 28.7%
agroindustria
Tecndlogos
de comercio 11 9.9% 82 73.9% 18 16.2%
y servicio

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).
La variable religion fue dependiente con la variable género, al dar como resultado un p.
valor de 0.022. En este sentido las estadisticas reflejaron que las mujeres utilizaban en mayor

medida esta estrategia (ver tabla 7).
Tabla 7

Frecuencias religion y género.

Religion
Genero . .
Uso bajo Uso medio Uso alto
Hombres 16 13.9% 78 67.8% 21 18.3%
Mujeres 11 7.9% 83 59.7% 45 32.4%

Nota. Fuente: Elaboracion propia de los investigadores (2022).
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La estrategia de evitacion emocional, se asoci6 con la variable grupo de edad al
evidenciar una significancia asintota bilateral de 0.032. En respuesta se observo que en el
grupo de 18 a 28 arios, el porcentaje de aprendices con un nivel alto de uso de la estrategia era

casi cuatro veces mayor al porcentaje de aquellos que la utilizaban poco (ver tabla 8).

Tabla 8

Frecuencias estrategia de evitacién emocional y grupo de edad.

Grupo Evitacion emocional
de Uso bajo Uso medio Uso alto
edad
18 2 28 12 5.6% 142 66.7% 59 27.7%
292339 7 21.9% 19 59.4% 6 18.8%
Mas de 1 11.1% 6 66.7% 2 22.2%
39

Nota. Elaboracién propia de los investigadores (2022).

Por otro lado, se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre las variables
reevaluacion positiva y estrato, con un p valor de 0.046. En las estadisticas se reflejo que las
personas de estrato uno tuvieron mayor puntuacion en la categoria de alta utilizacion en

comparacion a los otros estratos (ver tabla 9).
Tabla 9

Frecuencias reevaluacion positiva y estrato socioeconémico

Reevaluacion positiva

_ Estrato
socioeconomico Uso bajo Medio Alto
1 10 6.0% 96 57.1% 62 36.9%
2 0 0.0% 52 78.8% 14 21.2%
3 2 10.5% 11 57.9% 6 31.6%
4 0 0.0% 1 100% 0 0.0%

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).

En cuanto a la estrategia de negacion, se encontro que era dependiente con el grupo de
edad (p =0.01) y el estado civil (p = 0.041). En este sentido, las estadisticas permitieron
visualizar que en entre las edades de 18 a 39 afios, los puntajes predominaron en el nivel

medio de uso. Por el contrario, en personas mayores a 39 afios la mayor puntuacion fue en
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nivel alto. Frente al estado civil, el porcentaje de aprendices solteros con un uso alto de la
estrategia era aproximadamente el doble de aquellos con un uso bajo (ver tabla 10).

Tabla 10

Frecuencias negacion, grupo de edad y estado civil.

Grelap;%de Uso bajo Uso medio Uso alto

183 28 21 9.9% 147 69% 45 21.1%
29 239 7 21.9% 21 65.6% 4 12.5%
mas de 39 3 33.3% 2 22.2% 4 44.4%
Estado civil

Soltero(a) 24 10.9% 150 68.2% 46 20.9%
Casado (a) 5 45.5% 5 45.5% 1 9.1%
ILIJg'r':” 2 9.5% 14 66.7% 5 23.8%
ggvorc'ado 0 0.0% 1 50% 1 50%

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).
La estrategia de autonomia denoto diferencias estadisticamente significativas con la
variable género (p = 0.00), donde se reflejé que los hombres tendian a utilizar con mayor

frecuencia la estrategia que las mujeres (ver tabla 11).
Tabla 11

Frecuencias autonomia y género.

) Autonomia
Género ) )
Uso bajo Uso medio Uso alto
Hombres 17 14.8% 73 63.5% 25 21.7%
Mujeres 41 29.5% 90 64.7% 8 5.8%

Nota. Elaboracion propia de los investigadores (2022).

Relacion entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y estrategias de afrontamiento
En este apartado, se presento la correlacion entre las puntuaciones directas de cada uno

de los factores de la Escala de Estrategias de Coping Modificada y el nivel de riesgo de

consumo de alcohol identificado con el AUDIT, como se puede visualizar en la tabla 12. A

nivel general se confirmo que hubo una relacion directamente significativa entre el nivel de

riesgo de consumo de alcohol y las estrategias de afrontamiento de evitacién emocional (p =

0.008) y expresion de la dificultad del afrontamiento (p = 0.00), lo que indico que a medida
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que aumentaba el nivel de riesgo de consumo de alcohol, ante una situacion que genera estrés
incremento el uso de la evitacion emocional y la expresion de la dificultad del afrontamiento.

En este sentido, la evitacién emocional denota diferencias significativas directas con la
espera (p= 0.00), reaccidn agresiva (p= 0.00), evitacion cognitiva (p= 0.00), expresion de la
dificultad del afrontamiento (p=0.00), negacion (p= 0.00) y autonomia (p=0.00), y una
asociacion inversa, significativa, con la busqueda de apoyo social (p= 0.00). Por su parte, la
expresion de la dificultad del afrontamiento se asocié de forma directa y significativa con la
espera (p= 0.00), evitacién emocional (p= 0.00), reaccién agresiva (p= 0.00), y evitacién
cognitiva (p=0.00).

En cuanto a los otros factores, se observé que la estrategia de solucion de problemas
tuvo diferencias significativas, con una relacién inversa con la estrategia de reaccion agresiva
(p=0.00) y directa con la busqueda de apoyo social (p=0.00), religion (p=0.00), bdsqueda de
apoyo profesional (p=0.00), evitacion cognitiva (p=0.05), hubo una asociacion fuerte con la
estrategia de reevaluacion positiva (p=0.00). La busqueda de apoyo social también tuvo una
relacién directa con la religion (p=0.00), busqueda de apoyo profesional (p=0.00), evitacién
cognitiva (p=0.002) y reevaluacion positiva (p=0.00) y una relacién inversa con la autonomia
(p=0.00).

La espera tuvo una relacion directa significativa con las estrategias de religion
(p=0.00), reaccion agresiva (p=0.00), evitacion cognitiva (p=0.00), negacion (p=0.00) y
autonomia (p=0.005). Por su parte, se observo que la religion tuvo una correlacion directa
significativa con la busqueda de apoyo profesional (p=0.001), evitacion cognitiva (p=0.00) y
reevaluacion positiva (p=0.00). La busqueda de apoyo profesional se correlacion6 de forma
directa con la reevaluacion positiva (p=0.001) y de forma inversa con la autonomia (p=0.002).

La reaccion agresiva se correlacion6 de forma inversa y significativa con la
reevaluacion positiva (p=0.002), la evitacidn cognitiva tuvo relacion directa significativa con
las estrategias de reevaluacion positiva (p=0.00), negacion (p=0.00) y autonomia (p=0.004) y
la negacion también se correlacion6 de forma directa con la autonomia (p=0.001).
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Tabla 12.

Coeficiente de correlacion de Spearman entre AUDIT y Escala de Estrategias de Coping Modificada.

Coeficiente de AUDIT EE EDA SP BAS ESP REL BAP RA EC RP NEG AUT
correlacion de

Spearman
AUDIT 1,000 ,165" ,225™ ,050 ,027 ,023 -063 ,069 121 ,031 ,022 ,069 ,063
EE 1,000 ,636™ -117 -264™ ,370™ ,056 -091 275" ,290™ -010 ,319" ,348™
EDA 1,000 -085 -057 ,366" ,011 ,082 313" 241" -076 222" 257"
SP 1,000 ,354™ -160" 275" 308" -279™ ,176" 665" ,062 ,098
BAS 1,000 ,092 361" ,605" -068 ,195" 3557 016 -,307"
ESP 1,000 251" ,004 357" ,374™ -030 ,359" ,174™
REL 1,000 ,205™ ,007 2777 ,408™ ,123 ,002
BAP 1,000 -051 ,084 213" -040 -,193"
RA 1,000 ,022 -191" ,072 ,092
EC 1,000 ,302" ,396™ ,181"
RP 1,000 ,136" ,146"
NEG 1,000 ,212*
AUT 1,000

Nota. **. La correlacion es significativa en el nivel 0,01. *. La correlacion es significativa en el nivel 0,05. SP= Solucién de
Problemas, BAS= Blsqueda de Apoyo Social, ESP= Espera, REL= Religion, EE= Evitacion Emocional, BAP= Busqueda de
Apoyo Profesional, RA= Reaccion Agresiva, EC= Evitacion Cognitiva, RP= Reevaluacion Positiva, EDA= Expresion de la

Dificultad de Afrontamiento, NEG= Negacion, AUT= Autonomia. Fuente: Elaboracion propia de los investigadores (2022).
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Disefio de la Propuesta de Prevencion

Sobre la base de los resultados obtenidos en la presente investigacion, se procedi6 a
disefiar la propuesta de prevencion (Ver anexo G). La cual busco reducir el nivel de riesgo en
situaciones relacionadas con el consumo de alcohol a partir del fomento de las estrategias de
afrontamiento en el entorno educativo del Centro Internacional de Produccion Limpia Lope,
sede Pasto. En coherencia con el eje dos de la Politica Integral para la Prevencion y Atencion
del Consumo de Sustancias Psicoactivas, se buscé incidencia en factores relacionados con el
inicio temprano e impacto del consumo para evitar la transicion a consumos problematicos. Lo
anterior, desde un enfoque orientado al uso de estrategias que favorecen la adaptacion, la
deteccion temprana, la intervencion breve y la canalizacion. Estrategias que intervienen
oportunamente la transicién a consumos problematicos por medio del desarrollo de
capacidades individuales y en redes de apoyo como docentes en procesos de acompafiamiento
(Ministerio de Salud y Proteccidn Social, 2019).

En complemento a lo anterior, para favorecer la atencion integral e integrada en el
contexto, se propuso fortalecer las redes de apoyo con el fin de reducir el nivel de riesgo en
situaciones relacionadas al consumo de alcohol. Para lo cual se consideraron los principios de
la Politica Integral para enfrentar el problema de las drogas, donde se aborda el problema del
consumo de manera transversal, se unifica la realizacién de acciones coordinadas por
diferentes actores y el principio de ser articulada, ademés de involucrar instancias competentes
en la optimizacién de acciones realizadas bajo el enfoque de responsabilidad compartida
(Ministerio de Justicia de Colombia, 2018).

Proceso de validacion por jueces expertos y la comunidad implicada.

Con el fin de validar la aplicabilidad de la propuesta de prevencion selectiva del
consumo de alcohol “Afrontando la Vida”, se realizo la validacion de la misma a través de un
proceso de jueces expertos, estrategia resaltada en el marco técnico de accion para la
reduccion del consumo de sustancias psicoactivas (Ministerio de Justicia y del Derecho et al.,
2018), donde se calcul6 la V de Aiken para identificar el grado de acuerdo entre los jueces.
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Este proceso de validacion consistio en someter a un proceso de evaluacion por parte
de ocho jueces expertos con experiencia profesional en referencia a la prevencién del consumo
de alcohol en poblacion joven, distribuidos en psicologos, con experiencia farmaco
dependencia, atencion y rehabilitacion de personas con problemas en el consumo,
implementacion de la politica integral para la prevencion del consumo de sustancias
psicoactivas y de dispositivos comunitarios. Asi mismo, un capellan, una sociéloga y dos
docentes de arte y cultura que fortalecen las dimensiones de bienestar al aprendiz en
prevencion y mitigacion del consumo en el SENA. EI método utilizado para el proceso de
validacién fue el de agregados individuales, donde cada juez daba una estimacion individual
frente al contenido del documento acorde a criterios de evaluacion (Arquer, 2011), con una
calificacion de cero a tres. Posteriormente, se obtuvo el promedio obtenido por cada criterio en
cada una de las secciones, para el criterio de claridad la puntuacion promedio general de los
componentes fue de 2,91, para el criterio de relevancia fue de 2,98, para los de pertinencia 'y
coherencia fue de 2,97 y para el de viabilidad fue de 2,9, lo que indicé una valoracion
favorable para las secciones de la propuesta.

Adicionalmente, se calculo el coeficiente de V de Aiken como indicador de acuerdo
entre jueces, teniendo un resultado total de 0,96, que se considera bastante satisfactorio en
tanto uno era la maxima magnitud de acuerdo entre jueces (Merino-Soto, 2018). En
complemento con lo anterior, se estimé la calificacion general del contenido de la propuesta,
donde uno era el indicador minimo y diez como el de maxima adecuacion. En general, este les
parecio adecuado con una calificacion promedio de 9.6 (V de Aiken de 0.96). De igual forma
se afirmé con un puntaje promedio de 9.4 (V de Aiken de 0.93) que se contaban con las
acciones necesarias para favorecer el cumplimiento de los objetivos. Asi mismo, se catalogd
que las tematicas de la propuesta eran adecuadas, con un 9.5 (V de Aiken de 0.94) de
calificacion promedio.

Esto significo que los componentes de la propuesta eran comprensibles y las acciones
planteadas eran necesarias para la consecucion de los objetivos. Tambien existio

correspondencia entre el contenido del apartado y el objetivo para el cual iba a ser utilizado,
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congruencia entre el contenido descrito en cada seccidn con los otros apartados de la propuesta
y factibilidad de que la propuesta se podia llevar a cabo en la poblacion.

Por altimo, para fomentar la participacion de la comunidad y la implementacion de la
propuesta en el contexto, se socializé y validé la misma con la comunidad implicada. Proceso
en el cual se conto con la participacion de 37 aprendices. Asi, para la comunidad, la propuesta
obtuvo un promedio de 2.7 en cuanto a claridad, de 2.67 respecto a relevancia, de 2.71 en
alusion a la coherencia, y de 2.69 referente a la viabilidad en la implementacion, donde tres
era el puntaje maximo para la calificacion de los criterios. Aun cuando a nivel general los
criterios tuvieron una buena calificacion, se encontraron algunas recomendaciones dadas por
los mismos: el tiempo disponible de los aprendices para su participacion de las acciones, el
uso de medios de comunicacion tanto en fisico como tecnoldgicos que implementaran
ejemplos cotidianos y métodos didacticos. También, el mantener un acompafiamiento
constante y que se motive desde Bienestar al Aprendiz de forma lddico participativa a la
poblacion estudiantil, el fortalecimiento de los canales de comunicacion y atencion ante
problemas que pueden originar como consecuencia el consumo de alcohol. Estas
observaciones fueron incluidas en la versién final de la propuesta.

Se esclarece que, los participantes recomendaron que se generalice la poblacion objeto
y beneficie a los aprendices menores de 18 afios e instructores. Sin embargo, aunque puede ser
comprensible esta percepcion no se puede aplicar debido a la presente poblacion objeto de
estudio. Teniendo en cuenta lo anterior, es importante considerar nuevos estudios que
permitan ampliar la poblacién tanto para la edad como para instructores o funcionarios.

Discusion

La presente investigacion tuvo como objetivo analizar la asociacion entre el nivel de
riesgo de consumo de alcohol y las estrategias de afrontamiento, lo cual ofrecié elementos
para el disefio de una propuesta de prevencion, dirigida a los aprendices en modalidad
tecnoldgica del SENA, mayores de 18 afios. Se resalta que en la poblacidn prevalecié como
resultado un consumo de bajo riesgo. Hallazgos similares a los obtenidos en las
investigaciones de Gaviria-Criollo et al., (2015), Garnett et al., (2022) y Bryl et al., (2020). Sin
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embargo, en la Gltima mencionada, se expone un porcentaje mayor en la poblacion con un
consumo de riesgo y menor en aquellos con un consumo dependiente, en comparacion a los
resultados de la presente investigacion. En coherencia, la menor prevalencia de problemas
relacionados al consumo de alcohol concuerda con la presentada en el estudio de Ballester et
al. (2021).

Se recalca que, la mayoria de los aprendices reportaron tomar alcohol durante el Gltimo
mes, en este sentido, es importante considerar que todo consumo de bebidas alcoholicas
conlleva riesgos y dafios atribuibles (Organizacién Panamericana de la Salud, 2021). Es asi
como este puede traer consecuencias como accidentes de transito, practicas sexuales de riesgo,
manifestaciones de violencia; desercion escolar influida por el bajo rendimiento académico y
dificultad con la disciplina (Martinez-Cao et al., 2021). En el entorno laboral, puede afectar en
la productividad ocasionando el ausentismo laboral y pérdida del trabajo, lo cual desencadena
dificultades econdmicas en el nucleo familiar (Ahumada-Cortez et al., 2017).

Respecto a la asociacion entre el nivel de riesgo del consumo de alcohol y las variables
sociodemogréficas, se observaron diferencias significativas con el género, lo cual difiere a los
resultados de Ballester et al. (2021). La prevalente ingesta de bebidas alcohdlicas en hombres
que en mujeres es congruente con lo reportado en otros estudios (Ahumada-Cortez et al.,
2017; OPS, 2021; Garcia-Cerde et al., 2021; Garnett et al., 2022). En este orden de ideas, se ha
encontrado que los hombres suelen consumir alcohol con mayor frecuencia e intensidad (OPS,
2021; Observatorio de Drogas de Colombia, 2017; Moysén et al., 2014; Cérdoba- Paz et al.,
2017; Gaviria-Criollo et al., 2015), presentando hasta tres veces mas probabilidades de tener
un consumo excesivo frecuente (Alpers et al., 2021). Dicha situacion se ha relacionado con
normas de género que asocian el consumo de alcohol con la masculinidad y agresividad, lo
que repercute en la mayor aceptacién social del consumo en los hombres (Patré-Hernandez et
al,. 2020) y también a la mayor susceptibilidad fisioldgica de las mujeres ante el alcohol
(Ahumada-Cortez et al., 2017). En este sentido, se ha encontrado que, a diferencia de los

hombres, las mujeres tendian a tener menor consumo antes de las cinco de la tarde y de cinco
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consumiciones 0 mas de alcohol en una sola ocasion al menos mensualmente (Garcia-Cerde et
al., 2021).

No obstante, se menciona un aumento progresivo del consumo de bebidas alcohdlicas
en mujeres ligado al cambio en los roles de género que disminuye el rechazo del licor como
una amenaza a la feminidad (Patr6-Hernandez et al, 2020), ademaés de la publicidad dirigida a
la creencia del empoderamiento al beber en exceso (Ahumada-Cortez et al., 2017; OPS,
2021).

En paralelo, de acuerdo con los hallazgos, no se marcaron diferencias significativas
entre el consumo de alcohol, el grupo de edad, el estrato socioeconémico, la situacion laboral,
el estado civil y el programa académico. Esto difiere de otros estudios donde se reportd mayor
consumo en adolescentes y adultos jovenes (Observatorio de Drogas de Colombia, 2017;
Cordoba- Paz et al., 2017), edades en las cuales se acentla el riesgo de desarrollar problemas y
trastornos derivados del consumo de alcohol (Organizacion Panamericana de la Salud, 2021;
Oliva et al., 2018). Asi mismo, antecedentes donde el beber alcohol se relacion6 con estar
soltero, en union libre (Roesch-Dietlen et al., 2021), viudo o divorciado (Can et al., 2019), la
privacion econémica (UNODC, 2021; Alpers et al., 2021; McPhee et al., 2020) y la
desvinculacion laboral (Alpers et al., 2021).

En tal sentido, es importante considerar la influencia de los efectos de la pandemia por
Covid-19 en los resultados de la presente investigacion, ya que en la literatura se plantea la
alteracion en los patrones de consumo como consecuencia de las medidas de contencién del
contagio (UNODC, 2021; Alpers et al., 2021; Andrade-Chauvin, 2021) reflejados en el
aumento del consumo en solitario (Rodrigues et al., 2022), disminucidn de la frecuencia, pero
en el incremento de los niveles de consumo episddico excesivo (Andrade Chauvin, 2021,
McPhee et al., 2020), en tanto que, se asocia con altos niveles de dafio producto de la
posibilidad de intoxicacién etilica (OPS, 2021). Lo anterior, tiene relacion con el hallazgo de
Avery et al., (2020), donde se aumento la ingesta de alcohol en el 14,3% de los encuestados, lo
cual se relaciond con el incremento de los niveles de estrés y ansiedad suscitados por la

situacion de pandemia.
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Esto tiene coherencia con lo encontrado en el estudio de UNODC (2021), quienes
mencionan como factores de riesgo durante la pandemia, el aburrimiento, la soledad, el
aislamiento, el crecimiento de los ingresos econdémicos disponibles por factores en la
disminucion de gastos, el almacenamiento de sustancias, la mayor cantidad de tiempo libre y
también el pasar mas tiempo con las personas con quien se convive en el caso de que ellas
consuman, el incremento en los niveles de estrés, sintomas de ansiedad y depresion (Smida et
al., 2021) y la visualizacién de publicidad que promueve el consumo de alcohol en redes
sociales (Oliva, et al.,2018).

Otros factores fueron el estudiar o trabajar desde casa (Alpers et al., 2021), la
vulnerabilidad econémica (Cordoba-Paz et al., 2017) y el bajo acceso a servicios en salud
mental debido a la interrupcién temporal y modificacion en los canales de atencion (UNODC,
2021). Es posible que lo anterior pudo incidir en las asociaciones encontradas con las variables
sociodemogréficas y el mayor porcentaje de aprendices con un consumo dependiente frente a
aquellos con un consumo perjudicial, lo cual es pertinente confirmar en nuevas

investigaciones.

Otro aspecto para resaltar, fue la mayor utilizacion en general de las estrategias de
reevaluacion positiva, solucion de problemas, evitacion cognitiva y evitacién emocional,
resultados iguales a los identificados por Narvaez et al. (2021) en estudiantes universitarios del
sur occidente de Colombia. También, tuvo congruencia con otras investigaciones donde las
estrategias de afrontamiento mas usadas fueron la evitacién emocional (Calpa Yama 'y
Guerrero Arteaga, 2014; Ardila, et al., 2015) y la solucion de problemas (Obando et al., 2019).
También prevaleci6 el uso de la reevaluacion positiva, es decir, el centrarse en los aspectos
positivos de la situacion estresante como forma de afrontarla (Piergiovanni y DePaula, 2018) o

de estrategias de busqueda de apoyo social y la religion (Obando et al., 2019).

Por el contrario, los aprendices utilizaban menos las estrategias de reaccion agresiva y
autonomia, lo cual difiere a lo descrito por Piergiovanni y DePaula, (2018) donde sucedio con
factores como la religion. Pese a esto, en los hallazgos de Mella-Morabuena et al., (2020)
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tanto la reinterpretacion positiva, y la realizacion de acciones para incidir en la situacién

estresante, fueron las menos usadas en la poblacion.

En este orden de ideas, el uso del afrontamiento centrado en gestionar el problema se
orienta en incidir por medio de acciones en la causa que desencadena el estrés, haciendo uso
de los recursos disponibles; convirtiéndose en una manera eficaz de afrontar situaciones
estresantes al disminuirlas a largo plazo (Zaman y Ali, 2019; Bryl et al., 2020). Asi, las
personas que tienen mas recursos para resolver las dificultades en la vida pueden experimentar
mayor bienestar psicoldgico, tener mejor autoconcepto, habilidades para la gestion emocional
(Narvéez et al., 2021) como el asertividad, capacidad de autocontrol, empatia y
responsabilidad, facilitando el que puedan lidiar eficazmente con las demandas del entorno
(Tankamani y Jalali, 2017). A su vez, esta forma de hacer frente a situaciones estresantes se ha
relacionado con rasgos de personalidad como la apertura a la experiencia, amabilidad y

escrupulosidad (Meléndez et al., 2020).

En consonancia, la solucion de problemas tuvo una relacion significativa con la
estrategia de reevaluacion positiva, lo cual sugiere que ante una dificultad los estudiantes que
tienden a centrar sus recursos en solucionar la situacion, también suelen percibir los aspectos
positivos de lo que sucede y aprender de los mismos, lo que suscita que se tolere mejor la
problematica y se aproveche para el desarrollo personal (Londofio et al., 2006). En respuesta,
Vizoso Gomez (2020) comenta que los estudiantes que tienen expectativas positivas frente el
futuro suelen solventar los problemas como una forma de afrontar las dificultades, logran
superarlas y adaptarse, Ademas, Maheshwari y Jutta (2020) encontraron que durante la
pandemia por Covid 19 los estudiantes universitarios que mantuvieron una actitud positiva
frente a los cambios viéndolos como oportunidades, tuvieron mejor capacidad de adaptacion
ante los mismos, al tener niveles mas altos de resiliencia, y de pensamientos de autoeficacia

para hacer frente a las situaciones dificiles.
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Llama la atencion que tanto la estrategia de solucion de problemas y de reevaluacion
positiva tuvieron diferencias significativas con el estrato socioecondmico, reflejando puntajes
mas altos de uso en el estrato uno. Esto es sostenido por Buheji (2020), quien comenta que la
resolucion de problemas permite reducir el malestar emocional y el aumento de la resiliencia,
la esperanza y emociones positivas, a través de la realizacion de acciones dirigidas a hacer uso
de los recursos disponibles y las oportunidades que pueden surgir durante la crisis, en lugar de

esperar los recursos extrinsecos.

También ambas estrategias tuvieron una relacién directa con el uso de la religion,
respecto a lo cual Maheshwari y Jutta (2020) comentan que las practicas religiosas aportan al
sentido de vida, el optimismo y la resiliencia. Adicionalmente, los resultados reflejaron
diferencias significativas entre la estrategia de religion y el género, es decir, prevalecio en las
mujeres el uso del rezo y la oracion para tolerar el malestar emocional causado por situaciones
estresantes (Londofio et al., 2006). En este sentido, se ha planteado la religién como una
estrategia prevalente en estudiantes con bajo o nulo consumo de alcohol (Moysén et al., 2014).
La espiritualidad es més alta en participantes que no consumieron alcohol durante el dltimo

afio (Rodriguez Puente et al.,2019).

En coherencia, se considera que el uso de las estrategias de afrontamiento es adaptativo
en la medida que aporta en la disminucion de las respuestas fisiologicas generadas por el
estrés, las reacciones emocionales percibidas como negativas, y a su vez, aumentan las
sensaciones positivas, el rendimiento y ajuste social (Mella-Morabuena et al., 2020; Delhom et
al., 2018). Por ende, promueven la reduccion del estrés a largo plazo. A pesar de esto, son
desadaptativas cuando reducen el estrés a corto plazo, pero dificultan la adaptacion a largo
plazo, al pretender reducir las fuentes del estrés méas no solucionar los problemas (Meléndez,
et al., 2020). Por este motivo, es significativo identificar cuales maneras de afrontar el estrés

podrian incidir en la ingesta de bebidas alcohélicas (Metzger et al., 2017).
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En este orden de ideas, el incremento del nivel de riesgo de consumo de alcohol a
medida que aumenta el uso de la evitacion de las reacciones emocionales que desencadenan
malestar a través de la inhibicion (Londofio et al., 2006) concuerda con lo reportado con otros
estudios (Moysén et al., 2014; Metzger et al., 2017). Lo anterior respalda la premisa de que el
uso de alcohol se puede presentar como una forma de evasion de emociones desagradables
(Can et al., 2019; McPhee et al., 2020), derivadas de la percepcién de no preparacion para
enfrentar respuestas emocionales inmediatas normales ante pérdidas significativas (Rodriguez
Puente et al., 2019; Can et al., 2019). Aunado a ello, algunas causales de esta forma de
responder, son la valoracidn negativa de la expresion emocional, al percibir que puede generar
desaprobacion social (Obando et al., 2019) y por tanto, miedo a la verglienza por la expresion
espontanea de los sentimientos (Mufioz-Garcia y Arellanez- Hernandez, 2015).

Dentro de este marco, el estilo evitativo de afrontar situaciones dificiles es descrito
como un predictor del consumo de alcohol, al convertirse en una forma de regulacién o
inhibicion emocional y disminucion de la tension a corto plazo (Bryl et al., 2020; Avery et al.,
2020; Moysén, et al., 2014; Mufioz-Garcia y Arellanez- Hernandez, 2015). Debe sefalarse
que, este puede verse suscitado ante niveles altos de estrés (United Nations Office on Drugs
and Crime, 2021). Esto, puede conllevar a la presencia de pensamientos recurrentes, que
resultan en conductas orientadas a la aparicion de patrones de evitacion experiencial que
generan afectacién a mediano y largo plazo (Santamaria-Galeano, 2020). Por lo cual, se ha
encontrado que el riesgo de contagio por COVID-19 puede tener un impacto agudo en las
personas, que repercute en la elevacion del consumo de alcohol vinculado al aumento del
estrés y el distanciamiento social (Avery et al., 2020). Aspectos presentes al momento de
realizar la recoleccion de la informacidn en la poblacién objeto de estudio, por las medidas
decretadas en la resolucion 1315 de 2021, por medio de la cual se prorroga la emergencia

sanitaria en Colombia.

Esta situacion se reflejo en el incremento del consumo de alcohol durante la pandemia

actual de Covid-19 suscitado por el estrés, el distanciamiento social y pérdidas significativas
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(Avery et al., 2020). Puesto que, como efectos de la pandemia, hubo mayor exposicion a
presentar emociones, sensaciones y pensamientos adversos relacionados, junto con
pensamientos intrusivos y persistentes negativos, conllevando el desarrollo de patrones de
evitacion experiencial, con afectaciones a largo plazo en el incremento del malestar
(Santamaria-Galeano, 2020). Ademas, de cambios en el contexto educativo como la educacion
por medios digitales, asi como la informacion transmitida por medios de comunicacion. Los
cuales contribuyeron al incremento de sintomas de estrés, ansiedad y depresion en poblacion
entre los 18 y 25 afios (Ozamiz-Etxebarria et al., 2020).

Es probable que la estrategia de evitacién emocional presentd asociacion con la
variable grupo de edad, reflejada con una significancia asintota bilateral de 0.032, dado que,
como lo evidencian Ardila, et al. (2015), participantes entre los 20 y 39 afios de edad
utilizaron en mayor medida la estrategia de evitacion emocional, negacion, entre otras. En
coherencia a lo anterior y particularmente en estudiantes, las exigencias a nivel académico son
una variable que aumenta el estrés (Hinojosa Garcia, et al., 2017), por aspectos como la
cronicidad del mismo, la influencia en la percepcion a futuro (Metzger et al., 2017), la
incertidumbre, la necesidad de adaptacion al nuevo contexto educativo (Ozamiz-Etxebarria et
al., 2020), sumado a las exigencias propias de la etapa universitaria (Piergiovanni y DePaula,
2018; Gonzéalez-Jaimes et al., 2020). Asi, el ingreso a estudios superiores, puede generar
estrés académico que, al afrontarse de manera inadecuada, predispone a un estado de

vulnerabilidad ante conductas de riesgo (Hinojosa Garcia, et al., 2017).

Lo anterior, se ejemplifica en estudios como el de Palacio (2015) donde se afirma un
menor consumo de alcohol a medida que aumentan los recursos de afrontamiento con que
cuentan los estudiantes para enfrentar el estrés académico. Adicionalmente, Metzger et al.,
(2017) identificaron como una forma de afrontamiento desadaptativa, la asociacion del estrés
académico con el beber durante los Gltimos 30 dias y el consumo excesivo. Esto debido a que

su uso para disminuir el estrés a corto plazo perjudica las capacidades cognitivas, lo que
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repercute negativamente en el rendimiento académico y a su vez propicia el desarrollo de

problemas en la salud mental.

Por otro lado, aun si la expresion de la dificultad del afrontamiento fue otra de las
estrategias que tuvieron mayor puntaje en la categoria de bajo uso, los resultados reflejaron
una asociacion directa significativa con los niveles de riesgo del consumo de alcohol. Esto
insinGa que hay un mayor riesgo en los aprendices que ante una situacion estresante tienden a
tener una autoeficacia desfavorable y a expresar la dificultad que tienen para gestionar las
emociones o resolver un problema (Londofio et al., 2006). En este sentido, Can et al., (2019)
encontraron relacion entre los trastornos debidos al consumo de alcohol con la presencia de
esquemas de insuficiente autocontrol y autodisciplina, que son predictores de conductas
orientadas a la satisfaccion inmediata de los deseos junto con mayor impulsividad y pérdida de

control a pesar de las consecuencias negativas que conlleva.

Cabe notar que, se ha reportado que los esquemas de autocontrol insuficientes
aumentan la tendencia a la evitacion del dolor, lo cual favorece la pérdida de la regulacion al
momento de consumir (Mufioz-Garcia et al., 2015). Lo anterior, es afianzado por Can et al.,
2019, quien ademas resalta la posibilidad de influencia de esquemas como la dependencia
emocional, ya que propician pensamientos de incapacidad de control sobre los sucesos de la
vida, que puede repercutir a que se acuda al aumento de la percepcion de poder por medio del
consumo de alcohol, los cuales pueden ser propiciados por el abuso emocional durante la

infancia.

Es importante sefialar que, esta asociacion en la tendencia a expresar los sentimientos
de malestar emocional (Mella-Morabuena et al., 2020), difiere del planteamiento de Londofio
et al., (2006) quienes mencionan que la identificacion de las dificultades puede considerarse
un estado previo a la busqueda externa de soluciones por estrategias como la busqueda del
apoyo profesional y social. Sin embargo, la presente investigacion reflejé que los aprendices

que utilizaban la expresion de la dificultad del afrontamiento también intentaban solucionar
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los problemas de forma autonoma, es decir, de forma independiente sin contar con el apoyo
social ni profesional (Londofio et al., 2006). Estos resultados son equiparables a los de
Narvaéz et al., (2021), estudio realizado con estudiantes universitarios Narifienses, donde se
encontrd que ante los diversos estresores que suscitd la Covid 19, se correlacionaron el empleo
de las estrategias de autonomia, expresion de la dificultad del afrontamiento, evitacion
emocional, la reaccion agresiva y espera en aquellos que reflejaron un autoconcepto negativo,

y mayor autonomia.

En este sentido, Zaman y Ali (2019) relacionaron la autonomia con acciones mas
orientadas a la toma de decisiones que a la expresion de las emociones (Narvaéz et al., 2021;
Kryshko et al., 2022) lo que pudo impactar en que los aprendices con mayor autonomia,
tendieran mas a ignorar la situacion problema, evitar las emociones y pensamientos que
generaban malestar, mantener pensamientos de que las cosas mejoraran con el tiempo pero a
no remitirse a las redes de apoyo disponibles lo que durante la emergencia sanitaria pudo

repercutir en la salud mental (Narvaéz et al., 2021).

En coherencia, las diferencias significativas halladas entre la estrategia de autonomia y
la variable género, permitieron observar que los hombres tendieron mas que las mujeres a
buscar de forma independiente soluciones sin requerir la ayuda de otros. En este sentido, en la
diferencia en el género podria incidir el hecho de que las mujeres suelen utilizar en mayor
medida la busqueda de apoyo social en quienes les puedan ayudar a manejar la situacion
dificil (Piergiovanni y DePaula, 2018).

Cabe resaltar que en el presente estudio, las correlaciones directas detectadas entre las
estrategias de evitacion emocional y expresion de la dificultad del afrontamiento con otras
estrategias de afrontamiento revelan que quienes las utilizaban también tenian una mayor
tendencia a responder ante estresores con la espera de que la situacion se resuelva
positivamente con el tiempo sin movilizar los recursos para solucionarlo, el reaccionar de

manera impulsiva y agresiva, expresando ira hacia si mismo u otros y la evitacion cognitiva de
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pensamientos que generan malestar a través de otros pensamientos o la realizacién de

actividades que generan distraccion (Londofio et al., 2006).

En tal sentido, se puede mencionar que en esta investigacion se encontré que la
estrategia de espera, se asocio con el programa académico. Sobre el particular, la tendencia de
las puntuaciones indic6 mayor eso en tecndlogos de agroindustria, acorde a lo expuesto por
Gomez y Uribe (2019), ésta junto a otras estrategias se traducen en no realizar acciones
directas o indirectas frente a la situacién, por el contrario se adopta un rol pasivo y ello puede
convertirse en un riesgo para que se genere reincidencia en el consumo, dado que en la medida

gue se implementa la estrategia espera, no se genera una solucion concreta.

Aunado a lo anterior, Tankamani y Jalali (2017) comentan que las personas con un
estilo de afrontamiento orientado a la emocion se pueden comportar de forma més agresiva
ante situaciones estresantes, ya que tienden a la exteriorizacién inadecuada de las emociones,
sin embargo, es un factor mediado por la cultura. Ademas, el intentar suprimir pensamientos
indeseados de forma continua, puede incrementarlos a largo plazo, afectando nuestra calidad
de vida (Baer, 2014). Asi, se reafirma lo mencionado por Meléndez et al., (2020), quien
comenta que el afrontamiento centrado en la emocion como la basqueda de apoyo social,
expresion emocional, religion y particularmente evitacion, tiene como predictor el rasgo de
personalidad de neuroticismo, conllevando a acciones mas pasivas y evitativas. Lo cual es
desadaptativo en la medida que orienta los esfuerzos en la gestion de emociones, mas no en la
eliminacidn de los estresores, asi como la focalizacion en pensamientos que terminan

intensificando las emociones negativas (Smida et al., 2021).

En concordancia a lo anterior, para dar respuesta al ultimo objetivo especifico, se
disefio una propuesta de prevencion selectiva que tiene en consideracion la presencia de un
consumo de alcohol en la mayor parte de los participantes del estudio, mas aun considerando
que en el marco de la emergencia sanitaria se subraya la importancia de desarrollar acciones

centradas en el consumo de alcohol, por la carga sanitaria que conlleva (OMS, 2021). Razon
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por la cual, tuvo en cuenta las consecuencias de la pandemia por COVID-19, como la mayor
exposicidn a emociones, sensaciones y pensamientos aversivos o desagradables, que pueden
conllevar a la presencia de pensamientos recurrentes. Que al mismo tiempo pueden resultar en
conductas orientadas a la aparicion de patrones de evitacion experiencial que generan
afectacion a mediano y largo plazo al exacerbar la presencia, frecuencia, e intensidad de
emociones normales ante la situacion de pandemia y los niveles de sufrimiento (Santamaria-
Galeano, 2020). Estas conductas podrian derivar el aumento del riesgo en situaciones

relacionadas al consumo de alcohol (Alpers et al., 2021).

Para ello, se retomaron los planteamientos alusivos a la prevencion basada en la
evidencia propuestos en la literatura, los cuales incluyen la realizacion de acciones orientadas
a la sensibilizacién y concientizacién social sobre los riesgos y dafios derivados de los
patrones de consumo de alcohol, tales como las consecuencias en la salud fisica y bienestar
(OMS, 2021), la capacitacion al recurso humano incluyendo la oficina de bienestar estudiantil
sobre educacion preventiva, en la cual se fomente la responsabilidad en el consumo de
alcohol, la identificacion de casos, tamizajes, sistemas de referencia y contrarreferencia,
acciones de deteccion temprana, intervencion breve y canalizacion (Ministerio de Salud y
Proteccion social, 2013). El facilitar el acceso a tamizaje a través de herramientas validadas
como el AUDIT (OPS y OMS, 2020).

También se menciona, la necesidad del fortalecimiento de capacidades y de redes de
apoyo en los entornos, para evitar la transicién a consumos problematicos (Ministerio de Salud
y Proteccion Social, 2019), acciones que se retoman en la primera seccion de la propuesta. En
tal sentido, se ha encontrado que, en personas con un consumo problematico, la afiliacion y
adherencia a grupos de apoyo Yy la asistencia a las reuniones puede favorecer la sobriedad
(Rodriguez Puente et al.,2019).

Aunado a lo anterior, las estrategias fundamentadas en la deteccion temprana del
consumo de alcohol impulsan la derivacion a otros servicios que aportan a la salud. motivan la
disposicion al cambio (OMS, 2021). Por lo cual, favorece la realizacion de intervenciones de

bajo costo, la evitacion de morbilidades y problemas relacionados con el consumo de alcohol
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(Branco et al., 2020), por ello incide en la cantidad y frecuencia del consumo de alcohol (Jorge
et al., 2017; Branco et al., 2020). En este sentido, el acceso a asesorias breves y la derivacion
oportuna también reduce los riesgos y dafios relacionados con el alcohol en la persona y hacia
terceros como la familia (OPS y OMS, 2020).

Conforme a lo precedente, se retomd el modelo del estrés de Lazarus y Folkman
(1984). Asi, la propuesta incorpora acciones basadas en el entrenamiento en estrategias para la
solucion de problemas y la gestion emocional. Incluyendo el mindfulness, préctica basada en
prestar atencion consciente en el aqui y el ahora (Fuentes Ocampo et al., 2018), que ha sido
asociada como un factor protector (Vinci et al., 2020) que aumenta la resiliencia ante el estrés
(Shuai et al., 2020), la regulacion emocional y la modificacion de comportamientos (Single et
al., 2019). Se asocia con un menor consumo de alcohol como una forma de hacer frente al
malestar emocional, al ayudar a disminuir los motivos del uso del alcohol para enfrentar

emociones negativas y adaptarse a situaciones sociales (Vinci et al., 2016).

Ademas, se complementa con la realizacion de acciones orientadas a la articulacion del
estudiantado con la oferta institucional para el aprovechamiento del ocio y tiempo libre. Asi,
se reporta en la literatura, la eficacia de la implementacion de programas basados en ejercicios
estructurados y actividad fisica diaria para la reduccion de los dias de consumo de bebidas

alcoholicas (Thompson et al., 2020).

Para finalizar, la propuesta disefiada favorece el involucramiento de los actores en la
toma de decisiones futuras, la generacion de mecanismos de monitoreo (Copolad, 2014), y por
lo tanto el empoderamiento, compromiso y participacion social (Ministerio de Justicia y del
Derecho, Ministerio de Salud y Proteccion Social, Pontificia Universidad Javeriana y Oficina
de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito, 2018). Esto con el fin de propiciar la
implementacidn de acciones de prevencion basadas en la evidencia y el uso de estrategias de
evaluacion participativas, como fue el proceso de evaluacion por jueces y la poblacion

implicada sobre el contenido disefiado.
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Conclusiones, limitaciones y recomendaciones
En los aprendices en modalidad Tecnélogo del Centro Internacional de Produccion

Limpia Lope se encontro principalmente un consumo de alcohol de bajo riesgo que no
reflejaba afectacion en la vida cotidiana. No obstante, fue mayor la cantidad de aprendices que
reportaron consumir bebidas alcoholicas durante el Gltimo mes a quienes no lo hicieron. En
complemento, el consumo de alcohol se relaciond con el género siendo més prevalente un
consumo de mayor nivel de riesgo en hombres.

En respuesta al segundo objetivo, las estrategias de afrontamiento mas utilizadas por
los aprendices fueron la reevaluacion positiva, solucion de problemas, evitacion cognitiva y
emocional. Las menos empleadas fueron la expresion de la dificultad de afrontamiento,
reaccion agresiva y autonomia.

Se encontraron diferencias significativas entre el género con las estrategias de religion
y la autonomia; la solucién de problemas y reevaluacion positiva con el estrato. La estrategia
de espera con el programa académico. El estado civil fue asociado con la estrategia de
negacion y esta misma ademas con el grupo de edad, variable asociada también con la
evitacion emocional.

En cuanto al tercer objetivo se concluye que a medida que aumentd el nivel de riesgo
de consumo de alcohol increment el uso de la evitacidn de las reacciones emocionales que
desencadenan malestar y de la tendencia a expresar la dificultad del afrontamiento.

Los elementos que constituyen una propuesta de prevencion del consumo de alcohol
comprenden acciones dirigidas al fortalecimiento de redes de apoyo en la comunidad
educativa del SENA, la promocion de la deteccion temprana e intervencion breve en
situaciones relacionadas al consumo de alcohol y el favorecimiento del uso de estrategias de
afrontamiento adaptativas en los aprendices.

Como limitacion, debido al disefio metodologico de la investigacion, no fue posible
identificar particularmente la explicacion de la asociacion entre las variables. Por ello, se

sugiere desarrollar investigaciones de tipo explicativas y la realizacion de investigaciones

59



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION
longitudinales que permitan entender los cambios en los patrones de consumo a lo largo del
tiempo.

También, se recomienda realizar investigaciones con un enfoque cualitativo, para
favorecer la comprension de las caracteristicas de las variables en el contexto.

Estos resultados se obtuvieron durante la emergencia sanitaria por Covid 19, por lo
cual hubo limitacion en el tamafio de la muestra debido a la aplicacion no presencial de los
instrumentos y en la implementacién de metodologias participativas. Por ello, es
recomendable que se realicen de forma frecuente diagnosticos del estado de eventos asociados
a la salud mental, particularmente el consumo de sustancias psicoactivas y se fomente de
forma presencial la participacion en los procesos de diagnostico, disefio, implementacion y
evaluacion de acciones de prevencion y promocion en salud mental.

Para la realizacion de la investigacion, fue tomada como poblacién los estudiantes de
tecndlogo, al ser los programas con mayor tiempo de formacion y por tanto aportaba a la
viabilidad de la investigacion. Pero, se recomienda realizar otros estudios dirigidos a
poblacion menor de 18 afios y estudiantes de otros programas académicos.

En complemento, se sugiere fortalecer la red interna con el fin de propiciar escenarios
de compromiso con la propuesta disefiada y de igual forma con las instituciones externas que
permitan enriquecer los procesos de la institucion SENA. También, reforzar los canales y
atencion desde bienestar al aprendiz, los procesos de seguimiento a los casos identificados e
incluir el establecimiento de medios tecnoldgicos en los procesos. Para ello, implementar la
estrategia de prevencion producto de la presente investigacion en el Centro Internacional de
Produccién Limpia Lope, incluyendo acciones ltdicas, que prioricen la participacién de la
poblacion estudiantil, y se establezca de forma conjunta las responsabilidades y cronograma

de trabajo.
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Anexos
Anexo A. Carta representante legal de la institucion.

SE’\IA
El !
N [ Gomien, |

52-9536-101
San Juan de Pasto,
Sefioras
DIANA CAMILA ORDONEZ HOYOS
NATHALY YASMIN ORTIZ ROSERO
Estudiantes de Maestria en Prevencion y Promocion en Salud Mental
Universidad de Narifio
San Juan de Pasto
Asunto: Respuesta solicitud 06 de agosto 2020
Cordial saludo,

Mediante el presente me permito entregarles de manera respetuosa el aval para la aplicacion del cuestionario
para Identificacion de Trastornos Debidos al Consumo de Alcohol (AUDIT), la escala de Estrategias de Coping
Modificada (EEC-M) y el cuestionario para evaluar variables sociodemograficas con los aprendices en
modalidad Tecnélogo, para la recoleccion de informacion dentro del trabajo de investigacion denominado
“Consumo de alcohol y estrotegias de afr en los aprendices en dalidad Tec en una
institucion educativa en el suroccidente Colombiano®; asi mismo la implicacion de los aprendices en el proceso
de formulacion de una propuesta de Promocion y Prevencion. Al respecto se informa que cuenta con el aval de
Ia Subdireccion de Centro Lope, Regional Narino para desarrollar las actividades propuestas.

&)

Cordialmente,

De Produccion Limpia Lope

Proyectd: Fernanda Caicedo Diat
Cargo: Abogada CIPLL.. =

Centro Internacional de Produccion Limpia Lope
calle 22 No. 11 E 05 Via a Oriente, San Juan de Pasto. - PBX (7304112} |§

www.sena.edu.co
®® O SENAComunica

GD-F-011 VOS5




CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

Anexo B. Acta de Aprobacion Comité de ética.

_ UNIVERSIDAD DE NARINO ]
VICERRECTORIA DE INVESTIGACIONES E INTERACCION SOCIAL
COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION
Acta de Aprobacion No. 087

El Comité de Etica en Investigacion creado mediante Resolucién Rectoral
No.1608 de abril 20 del 2010, mediante la cual se define al Comité como “un
organismo evaluador y avalador de los aspectos éticos y legales de las
investigaciones en salud humana, biomédica con animales y aquellas que
representen riesgos no controlado con la contaminacién del medio ambiente”. El
Comité de Etica en Investigacion se rige por la Resolucion No. 008430 de octubre
4 de 1993 del Ministerio de Salud de Colombia y demas disposiciones éticas y
bioéticas exigidas para la investigacion cientifica a nivel internacional, nacional y
normas internas de la Universidad de Narifio.

Que en relacion al proyecto de investigacion denominado “CONSUMO DE
ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION SELECTIVA
EN LOS APRENDICES EN MODALIDAD TECNOLOGO EN UNA INSTITUCION
EDUCATIVA EN EL SUROCCIDENTE COLOMBIANO”, coordinado por Diana
Camila Ordofiez Hoyos. El Comité de Etica en Investigacion Certifica que:

1. El integrante del proyecto de investigacion en mencion adjunto los siguientes
documentos:
- Proyecto de investigacion

2. El presente proyecto fue evaluado y aprobado por el Comité de Etica en
Investigacion.

3. El periodo de aprobacion del proyecto de investigacion es por doce (12) meses
correspondientes al cronograma propuesto por los investigadores.

4. Segun las categorias establecidas en el articulo 11 de la resolucion No. 008430
de 1993 del Ministerio de Salud, el presente estudio se clasifico en el siguiente
Riesgo:

__Sinriesgo X_ Riesgo minimo __Riesgo mayor del minimo

5. Elinvestigador principal debera informar al Comité de Etica en Investigacion de
la Universidad de Narino a saber:

a. Cualquier cambio que se proponga introducir en este proyecto. Estos
cambios no podran iniciarse sin la revisién y aprobacién del Comite,
excepto cuando sean necesarios para eliminar peligros inminentes para
los sujetos.

b. Cualquier problema imprevisto que involucre riesgo para los sujetos u
otros.

c. Cualquier evento adverso en las primeras 24 horas de ocurrido.

d. Cualquier conocimiento nuevo respecto al estudio, que pueda afectar la

tasa riesgo/beneficio para los sujetos participantes.

Cualquier decision tomada por otros Comités de Etica.

La terminacion prematura o suspension del proyecto junto con las razones

que conllevaron a tomar esta decision.
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6. El investigador principal de la Universidad de Narifio debera presentar un
informe semestral al Sistema de Informacion especificando cambios,
observaciones o sugerencias relacionados con los aspectos éticos
evidenciados en el desarrollo del proyecto de investigacion.

En caso de no presentar informe de actividades, el Comité de Etica en
Investigacion tomara medidas acordes para cada caso.

7. El Comité de Etica en Investigacion informara de manera inmediata a las
directivas institucionales toda novedad revisada y aprobada del presente
proyecto.

Por medio de la presente, el Comité de Etica en Investigacion de la Universidad de
Narifio, avala el proyecto denominado “CONSUMO DE ALCOHOL,
ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION SELECTIVA EN LOS
APRENDICES EN MODALIDAD TECNOLOGO EN UNA INSTITUCION
EDUCATIVA EN EL SUROCCIDENTE COLOMBIANO” en el marco de la
Resolucion No. 008430 de octubre 4 de 1993 del Ministerio de Salud, la Ley 23 de
enero 28 de 1982 del Congreso de Colombia, la Ley 1273 de enero 5 de 2009 del
Congreso de Colombia, el Reglamento del Comité de Etica y demas disposiciones
éticas y bioéticas exigidas para la investigacion cientifica.

Dado en San Juan de Pasto el dia catorce (14) del mes de diciembre de dos mil
veinte (2020).

ALVARO BURGOS ARCOS
Presidente

Proyecto: Karen Ayala
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Anexo C. Cuestionario para registrar variables sociodemograficas.

Variables Sociodemograficas

¢ Cual es su numero de cédula?

¢Cual es su niumero de contacto?

¢Cual es su edad?

Por favor marque la respuesta que corresponda a su realidad actual:

Género:

Femenino _ Masculino__ Otro

Estrato socioeconémico:

1 2 3_ 4 5 6

Estado civil:

Soltero (a) _ Casado (a) ___ Viudo (a) __Union libre __ Divorciado (a)
Situacion laboral:

Desempleado__ Trabajador jornada completa_ Trabajador de media jornada__

Trabajo por horas___ Actualmente no busco trabajo

Programa académico de Tecndlogo:

Automatizacion Industrial

Control de Calidad de Alimentos

Disefio e Integracion de Automatismos Mecatronicos
Gestion Contable y Financiera_

Gestion Logistica_

Gestion de Mercados_

Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo
Gestion de Recursos Naturales

Gestion del Talento Humano
Mantenimiento Mecatrénico de Automotores
Mecanizacion Agricola

Procesamiento de Alimentos

Riego, Drenaje y Manejo de Suelos Agricolas
Produccion de especies menores
Produccion ganadera
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Anexo D. Escala de Estrategias de Coping Modificada.

Escala de Estrategias de Coping Modificada
(Londorio, Henao, Puerta, Posada, Arango, Aguirre, 2006)

Instrucciones:

A continuacion, se plantean diferentes formas que emplean las personas para afrontar
los problemas o situaciones estresantes que se les presentan en la vida. Las formas de
afrontamiento aqui descritas no son ni buenas ni malas, ni mejores o peores. Simplemente
ciertas personas utilizan unas formas mas que otras, dependiendo de la situacion problema.
Trate de recordar las diferentes situaciones o problemas mas estresantes vividos durante los
ultimos afos, y responda sefialando la opcion que mejor indique qué tan habitual ha sido esta

forma de comportamiento ante las situaciones estresantes.

1 2 3 4 5 6
Nunca Casi A veces Frecuentemente Casi Siempre
nunca siempre
Afirmacion 1(2(3[4]/5]|6

Trato de comportarme como si nada hubiera pasado

Me alejo del problema temporalmente (tomando unas vacaciones,
descansando, etc.)

Procuro no pensar en el problema

Descargo mi mal humor con los demas

Intento ver los aspectos positivos del problema

Le cuento a familiares 0 amigos cdmo me siento

Procuro conocer mejor el problema con la ayuda de un profesional
Asisto a la iglesia

Espero que la solucion llegue sola

Trato de solucionar el problema siguiendo unos pasos concretos
bien pensados

Procuro guardar para mi los sentimientos

Me comporto de forma hostil con los demas

Intento sacar algo positivo del problema

O |NOOT|BA|W N (-

[EY
o

[
[

[EY
N

=
w
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14

Pido consejo u orientacidn a algun pariente 0 amigo para poder
afrontar mejor el problema

15

Busco ayuda profesional para que me guien y orienten

16

Tengo fe en que puede ocurrir algin milagro

17

Espero el momento oportuno para resolver el problema

18

Pienso que con el paso del tiempo el problema se soluciona

19

Establezco un plan de actuacion y procuro llevarlo a cabo

20

Procuro que los otros no se den cuenta de lo que siento

21

Evado las conversaciones o temas que tienen que ver con el
problema

22

Expreso mi rabia sin calcular las consecuencias

23

Pido a parientes 0 amigos que me ayuden a pensar acerca del
problema

24

Procuro hablar con personas responsables para encontrar una
solucion al problema

25

Tengo fe en que Dios remedie la situacion

26

Pienso que hay un momento oportuno para analizar la situacion

27

No hago nada porque el tiempo todo lo dice

28

Hago frente al problema poniendo en marcha varias soluciones

29

Dejo gue las cosas sigan su curso

30

Trato de ocultar mi malestar

31

Salgo al cine, a dar una vuelta, etc., para olvidarme del problema

32

Evito pensar en el problema

33

Me dejo llevar por mi mal humor

34

Hablo con amigos o familiares para que me animen o tranquilicen
cuando me encuentro mal

35

Busco la ayuda de algin profesional para reducir mi ansiedad o
malestar

36

Rezo

37

Hasta que no tenga claridad frente a la situacion, no puedo darle la
mejor solucion a los problemas

38

Pienso que lo mejor es esperar a ver qué puede pasar

39

Pienso detenidamente los pasos a seguir para enfrentarme al
Problema

40

Me resigno y dejo que las cosas pasen

41

Inhibo mis propias emociones

42

Busco actividades que me distraigan

43

Niego que tengo problemas

44

Me salgo de casillas

45

Por mas que quiera no soy capaz de expresar abiertamente lo que
siento
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46

A pesar de la magnitud de la situacion tiendo a sacar algo positivo

47

Pido a algun amigo o familiar que me indiquen cudl seria el mejor
camino a seguir

48

Pido ayuda a algin médico o psicologo para aliviar mi tension

49

Acudo a la iglesia para poner velas o rezar

50

Considero que las cosas por si solas se solucionan

51

Analizo lo positivo y negativo de las diferentes alternativas

52

Me es dificil relajarme

53

Hago todo lo posible para ocultar mis sentimientos a los otros

54

Me ocupo de muchas actividades para no pensar en el problema

55

Asi lo quiera, no soy capaz de llorar

56

Tengo muy presente el dicho “al mal tiempo buena cara”

57

Procuro que algun familiar o amigo me escuche cuando necesito
manifestar mis sentimientos

58

Intento conseguir mas informacion sobre el problema acudiendo a
profesionales

59

Dejo todo en manos de Dios

60

Espero que las cosas se vayan dando

61

Me es dificil pensar en posibles soluciones a mis problemas

62

Trato de evitar mis emociones

63

Dejo a un lado los problemas y pienso en otras cosas

64

Trato de identificar las ventajas del problema

65

Considero que mis problemas los puedo solucionar sin la ayuda de
los demas

66

Pienso que no necesito la ayuda de nadie y menos de un
profesional

67

Busco tranquilizarme a través de la oracion

68

Frente a un problema, espero conocer bien la situacion antes de
actuar

69

Dejo que pase el tiempo

Gracias por su participacion.
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Anexo E. Test de Identificacion de Trastornos por consumo de alcohol.

Test de Identificacion de Trastornos por consumo de alcohol
Debido a que el uso del alcohol puede afectar su salud e interferir con ciertos
medicamentos y tratamientos, es importante que le hagamos algunas preguntas sobre su uso

del alcohol durante el dGltimo afio. Sus respuestas seran confidenciales, asi que sea honesto por

favor.
Marque el cuadro que mejor describa su respuesta a cada pregunta.
Preguntas 0 1 2 3 4

1 | ¢Con qué frecuencia Nunca Unao De2a4veces | De2a3 4 0 més
consume alguna bebida menos al mes mas veces | vecesa la
alcoholica? veces al ala semana

mes semana

2 | ¢Cuantas 102 304 506 De7a9 10 0 mas
consumiciones de
bebidas alcohdlicas
suele realizar en un dia
de consumo normal?

3 | ¢Con qué frecuencia Nunca | Menos de | Mensualmente | Semanal | A diario o
toma 6 0 mas bebidas una vez al mente | casi a diario
alcohdlicas en un solo mes
dia?

4 | ¢Con qué frecuenciaen | Nunca | Menos de | Mensualmente | Semanal | A diario o
el curso del dltimo afio una vez al mente | casi a diario
ha sido incapaz de parar mes
de beber una vez habia
empezado?

5 | ¢Con qué frecuenciaen | Nunca | Menos de | Mensualmente | Semanal | A diario o
el curso del dltimo afio una vez al mente | casi a diario
no pudo hacer lo que se mes
esperaba de usted
porgue habia bebido?

6 | ¢Con qué frecuenciaen | Nunca | Menos de | Mensualmente | Semanal | A diario 0
el curso del dltimo afio una vez al mente | casi a diario
ha necesitado beber en mes
ayunas para recuperarse
después de haber
bebido mucho el dia
anterior?
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7

¢Con qué frecuencia en
el curso del dltimo afio
ha tenido
remordimientos o
sentimientos de culpa
después de haber
bebido?

Nunca

Menos de
una vez al
mes

Mensualmente

Semanal
mente

A diarioo
casi a diario

¢Con qué frecuencia en
el curso del dltimo afio
no ha podido recordar
lo que sucedi6 la noche
anterior porque habia
estado bebiendo?

Nunca

Menos de
una vez al
mes

Mensualmente

Semanal
mente

A diarioo
casi a diario

¢Usted o alguna otra
persona ha resultado
herido porque usted
habia bebido?

No

Si, pero no en
el curso del
altimo

Si, el Gltimo
afio

-

¢Algun familiar, amigo,
médico o profesional
sanitario ha mostrado
preocupacién por un
consumo de bebidas
alcoholicas o le ha
sugerido que deje de
beber?

No

Si, pero no en
el curso del
altimo

Si, el Gltimo
afio

Muchas gracias por su colaboracion.

80




CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

Anexo F. Consentimiento Informado.

UNIVERSIDAD DE NARINO. COMITE DE ETICA EN INVESTIGACIONES.
CONSENTIMIENTO INFORMADO
UNIVERSIDAD DE NARINO
CONSUMO DE ALCOHOL Y ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO EN LOS
APRENDICES EN MODALIDAD TECNOLOGO EN UNA INSTITUCION EDUCATIVA
EN EL SUROCCIDENTE COLOMBIANO.
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, mayor de edad, identificado(a)

con C.C. No de , actuando en nombre propio,

libre, espontaneamente y sin presiones indebidas,
DECLARO

Que he recibido toda la informacion clara y concreta en forma oral y escrita, por parte
de la directora de trabajo de grado Sandra Yaneth Quiroz Coral y las estudiantes Diana Camila

Ordofiez Hoyos y Nathaly Yasmin Ortiz Rosero, el dia del mes de del

afo , sobre el trabajo de investigacion: “Consumo de alcohol y estrategias de
afrontamiento en los aprendices en modalidad tecnélogo en una institucion educativa en el
suroccidente Colombiano.” que realizaran a su cargo, en representacion de Universidad de
Narifio y el objetivo del proyecto es establecer si existe relacion entre el consumo de alcohol
y estrategias de afrontamiento en los aprendices en modalidad tecndlogo del Centro
Internacional de Produccion Limpia Lope (SENA), mayores de 18 afios.

Me han advertido que en el proceso de investigacion, en ningin momento se hara
publico mi nombre y/o documento de identificacion, salvaguardando la confidencialidad de la
informacion suministrada y mi privacidad, como tampoco saldrén a la luz publica hechos
relacionados que puedan identificarme y sobre los cuales se guardaran siempre y en todo el

estudio, todas las reservas y discrecionalidades correspondientes.
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Me han explicado y he comprendido satisfactoriamente la naturaleza y proposito del
estudio aludido en el que se incluird un total de 552 investigados y de las posibles
implicaciones que podria tener, especialmente que no corro ningun riesgo. He podido
preguntar mis inquietudes al respecto y he recibido las respuestas y explicaciones en forma
satisfactoria. También se me ha informado de mi derecho a participar voluntariamente en la
investigacion y la posibilidad de retirarme sin ningln tipo de consecuencias.

Se me ha informado que en caso de dudas, explicaciones adicionales o
inconformidades de mi parte frente al estudio puedo comunicarme con la investigadora
principal Nathaly Yasmin Ortiz Rosero al teléfono 3004865231.

He sido interrogado(a) sobre la aceptacion o no, de esta autorizacion para este estudio,
por lo tanto

AUTORIZO:

Para que Diana Camila Ordofiez Hoyos y Nathaly Yasmin Ortiz Rosero me realicen la
aplicacion del Cuestionario para Identificacion de Trastornos Debidos al Consumo de Alcohol
(AUDIT), la Escala de Estrategias de Coping Modificada (EEC-M) y un cuestionario para
evaluar variables sociodemogréficas, asi como me hagan parte del proceso de evaluacion de la
propuesta de prevencion del consumo de alcohol formulada a partir de los resultados
obtenidos en la investigacion que se solicita en la informacion que previamente se ha
entregado y que se anexa a este consentimiento. Esta autorizacion se concede por el término
de 12 meses a partir del dia de la firma del presente consentimiento.

El grupo investigador se compromete a informarme de los resultados globales o
parciales de la investigacion, y/o de los que de manera positiva o negativa puedan influenciar
en mi estado social o de salud.

En constancia, se firma el presente documento, en dos copias, una para el investigador
y otra para el investigado, en la ciudad de San Juan de Pasto,alos __ dias del mes de

del afio
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Anexo G. Propuesta de prevencion selectiva del consumo de alcohol “Afrontando la
vida”.

Introduccion

La propuesta de prevencion selectiva surge de los resultados de la presente
investigacion. De igual forma, se fundamenta en la Politica integral para la prevencién y
atencion del consumo de sustancias psicoactivas (Ministerio de Salud y Proteccién Social,
2019) y Ruta Futuro (Ministerio de Justicia, 2018), donde se plantea la prevencion basada en
los principios de vida digna, inclusion y no discriminacidn, participacion de las personas en su
desarrollo integral; caracterizandose por ser intersectoriales e interdisciplinarias, brindando
atencion integral e integrada. En este orden de ideas, dentro del eje 2 de prevencién de factores
de riesgo frente al consumo de sustancias psicoactivas, se alude a la necesidad de incidir en
factores individuales, familiares y comunitarios, desde la realizacion de acciones
complementarias y coordinadas en dos 0 mas entornos para potenciar el efecto de la
prevencion. Particularmente, en adultos, se recomienda la realizacion de acciones en deteccion
temprana, la atencion de necesidades psicoldgicas particulares y reduccion de riesgos.

Ademas, en concordancia con el eje 3 de tratamiento integral, se tiene en
consideracién la necesidad de incidir en las competencias profesionales del talento humano en
deteccion temprana e intervencion breve, para reforzar la atencidn y organizacién de redes
dentro del entorno educativo (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2018). En este sentido,
se retoma el plan de accién mundial vigencia 2022 a 2030 (Organizacion Mundial de la Salud,
2021) que se sustenta la sensibilizacidn sobre los riesgos, dafios y prejuicios relacionados a
patrones de consumo de alcohol, la realizacion de actividades de formacion para el talento
humano y medios de comunicacion.

En complemento, se resalta que es importante direccionar cada actividad teniendo en
cuenta las necesidades de la poblacion, por medio de la identificacidn de las caracteristicas
particulares del fendmeno como contexto, su relacion con el entorno, los sujetos, sus
creencias, experiencias, habilidades, para asi definir las estrategias mas adecuadas para
abordar situaciones asociadas al consumo (Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2013),
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para ello, se requiere el uso de instrumentos adaptados y validados en la poblacion (OPS y
OMS, 2020) .

Asi, la presente propuesta orienta sus acciones en el cumplimiento y fortalecimiento
del plan de accion de Bienestar al Aprendiz para la prevencion de problemas, la promocion de
la salud y rutas de atencion dirigidas a temas relacionados al consumo de alcohol. Para
favorecer la implementacion de la misma en el SENA, se plantean acciones basadas en las
necesidades de la poblacion y la inclusion de miembros de la comunidad educativa en la
construccidn y validacion de esta; siendo una de las profesionales que plantea la propuesta,
parte del recurso humano del area de bienestar al aprendiz, lo cual beneficia la inclusion de la
estrategia en el plan operativo de la institucion.

Objetivo de la propuesta

Reducir el nivel de riesgo en situaciones relacionadas con el consumo de alcohol a
partir del fortalecimiento de las estrategias de afrontamiento en el entorno educativo del
Centro Internacional de Produccién Limpia Lope, sede Pasto.

Objetivos especificos

Fortalecer redes de apoyo dentro de la comunidad educativa del Centro Internacional
de Produccién Limpia Lope, sede Pasto, con el fin de reducir el nivel de riesgo en situaciones
relacionadas al consumo de alcohol.

Promover la deteccion temprana e intervencion breve en situaciones relacionadas con
el consumo de alcohol en estudiantes en modalidad tecnélogo mayores de 18 afios.

Favorecer el uso de estrategias de afrontamiento adaptativas en estudiantes en
modalidad tecn6logo mayores de 18 afios.

Poblacién

La poblacion objeto son los aprendices del Centro Internacional de Produccién Limpia
Lope, matriculados en programas de tecndlogo en la institucién, sede Pasto, mayores de 18
afos; quienes refieran consumo de alcohol segun el cuestionario AUDIT.

Modelo
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El abordaje de esta propuesta de prevencion del consumo de alcohol, se orienta a partir
de los resultados obtenidos en la investigacion frente a la relacion entre los niveles de riesgo
de consumo de alcohol y el uso de estrategias de afrontamiento de evitacién emocional y
expresion de la dificultad del afrontamiento. Por ello, se retoma el modelo de estrés de
Lazarus y Folkman (1984), donde se define el afrontamiento como los esfuerzos cognitivos y
conductuales dirigidos a manejar las demandas externas e internas que exceden los recursos
disponibles. Ante situaciones que generan estrés, algunas personas pueden recurrir al consumo
de alcohol, como una forma de afrontar las emociones desagradables desencadenadas, por
medio de la participacion en actividades sustitutivas durante situaciones dificiles, conllevando
a la disminucion de la tension y evitacién de la confrontacion en grupos, a corto plazo (Bryl et
al, 2020). Si bien, puede ser una estrategia eficaz de corta duracion para la evitacion del estrés,
podria derivar comportamientos problematicos como dependencia o abuso a largo plazo
(Avery et al., 2020).

En complemento, se parte de las lineas de accion acorde al curso de vida y reduccion
de factores de riesgo en el entorno educativo dados por la Politica Integral para la Prevencion
y Atencion del Consumo de Sustancias Psicoactivas, en el eje 2 alusivo a la prevencion de los
factores de riesgo frente al consumo de sustancias psicoactivas, en el cual se orientan las
acciones en poblacién joven y adulta a la realizacion de deteccion temprana del riesgo
asociado al consumo, la realizacion de intervencion breve motivacional, el desarrollo de
estrategias de prevencion selectiva para consumidores no problematicos para la reduccion de
dafos asociados al consumo, ademas de aquellas orientadas a atender las caracteristicas
personales vinculadas a la busqueda de sensaciones e impulsividad. Adicionalmente, en el
entorno educativo se plantea la generacién de capacidades para la identificacion del impacto
del consumo, el fortalecimiento de capacidades de afrontamiento, el desarrollo de habilidades
sociales y emocionales como la gestion emocional, el manejo de conflictos y la toma de

decisiones.
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Seccion 1. Fortalecimiento de redes de apoyo dentro de la comunidad educativa del
SENA con el fin de reducir el nivel de riesgo en situaciones relacionadas al consumo de
alcohol

Retomando el marco técnico de accion (Ministerio de Justicia y del Derecho,
Ministerio de Salud y Proteccion Social, Pontificia Universidad Javeriana y Oficina de las
Naciones Unidas contra la Droga y el Delito, 2018), la prevencion del consumo requiere el
trabajo por medio de coaliciones promotoras, es decir, asociaciones formales con un grado de
colaboracion en el corto, mediano y largo plazo, donde se generan acuerdos comunes y lineas
de accidn conjunta en torno a un tema de interés, lo cual implica un equipo de profesionales
con conocimientos en torno al consumo, la prevencion, y acciones de intervencion cuando se
presente; ademas, el trabajo con la comunidad educativa incluyendo docentes, administrativos,
directivos y estudiantes, propiciando la inclusion social, la construccion de espacios de
dialogo, participacion activa de minorias y transformacién de elementos que aumentan la
vulnerabilidad hacia el consumo.

En este sentido, el aumento de la participacion de los diferentes miembros de la
comunidad educativa en la asuncion de responsabilidades, son acciones que favorecen la
reduccion de riesgos y dafios en torno al consumo de alcohol (Ministerio de Justicia y del
Derecho, Ministerio de Salud y Proteccion Social, Pontificia Universidad Javeriana y Oficina
de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito, 2018).

En respuesta, se plantean una serie de actividades dirigidas al fortalecimiento de las
redes de apoyo dentro de la comunidad educativa del SENA. Para ello, se tiene en
consideracion la ruta de la Zona de Orientacion SENA (ZOS) (Bienestar al Aprendiz, s.f), la
cual se ha venido realizando diferentes acciones en prevencion al consumo desde el objetivo 1
que aborda la oficina de Bienestar al Aprendiz y asi realizando diferentes acciones como: la
identificacion de situaciones de presunto consumo, inicio de la hoja de primer contacto,
realizacion de entrevista motivacional, elaboracion de compromisos, aplicacion de
instrumento de tamizaje y seguimiento a padres de familia y acudientes, compromiso de

prevencion, activacion de fase de prevencidn y seguimiento, asignando responsabilidades a la
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comunidad académica, pares de Escucha y padres de familia y/ o acudientes como actores del
proceso (Bienestar al Aprendiz, s.f.).

Estrategia 1. Fortalecimiento de coaliciones promotoras, redes de apoyo dentro de la
comunidad educativa del Centro Internacional de Produccién Limpia Lope, sede Pasto.

Para las primeras cuatro acciones, se focaliza como poblacién impactada a los
directivos, coordinadores academicos, instructores de programas de tecnélogo, personal de
seguridad y de servicios generales, aprendices de programas de tecnélogo, funcionarios de la
oficina de Bienestar al Aprendiz y escuela de liderazgo. Para la accion cinco seran aprendices
de tecnologo, los miembros de la escuela de liderazgo y equipo Bienestar al Aprendiz, también
participaran en la accion seis junto al &rea de comunicaciones del SENA. Lo anterior, se hara
por medio de las acciones descritas a continuacion.

Acciodn 1. Socializacion de la propuesta de prevencion a la comunidad educativa.

Para su desarrollo, se haréa la solicitud al rea de subdireccién para la aprobacion de la
socializacion de la propuesta, se extenderd la invitacion a los funcionarios y aprendices desde
el &rea de subdireccidn, se socializara la propuesta, con ello se procedera a la recepcion de
inquietudes y sugerencias, el establecimiento en conjunto con los asistentes de fechas e
invitacion a la participacion en préximos encuentros, la elaboracién de conclusiones y el cierre
de la sesion.

El equipo de Bienestar al aprendiz ser el responsable de implementarla y tendré una
duracién de dos horas, cada dos meses.

Accidn 2. Identificacidn de recursos institucionales para la prevencién de situaciones
relacionadas con el consumo de alcohol.

Para empezar, se difundira la invitacion a la participacion de la actividad por medio de
correo electrénico, solicitando la confirmacion de la asistencia. Para ello, se dividird a la
poblacién en tres grupos. El grupo 1 estara conformado por directivos incluyendo
coordinaciones académicas, subdireccion, directora regional. El grupo 2 por el talento humano
de Bienestar al Aprendiz, personal de seguridad, servicios generales e instructores de

programas de tecndlogo y el grupo 3, por los aprendices de programas de tecn6logo y escuela
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de liderazgo. Posteriormente, el encuentro iniciara con el saludo de apertura, se procedera a
hacer la realizacion de mapeo comunitario para identificacion de recursos financieros, fisicos,
humanos y técnicos; la elaboracion de acta de consolidacion de recursos identificados y la
retroalimentacion de la actividad.

Esta, tendra lugar cada 12 meses, con una sesién por cada grupo de trabajo de dos
horas, bajo la responsabilidad de los profesionales de psicologia de Bienestar al aprendiz.

Accidn 3. Establecimiento de roles y funciones de los actores de la coalicion
promotora, a través de un acuerdo de voluntades.

Por medio de dos sesiones de dos horas llevadas a cabo cada seis meses, bajo la
responsabilidad de los profesionales de psicologia de Bienestar al Aprendiz, se empezara cada
sesion con el respectivo saludo de apertura, después en el transcurso de las mismas se
procedera a la consolidacion de equipos interdisciplinarios en los cuales se incluya la
participacion de aprendices de tecnélogo, el establecimiento de roles y funciones para el logro
de los objetivos de la propuesta, la elaboracién y firma de acuerdo de voluntades,
nombramiento de la coalicion promotora, consolidacion de cronograma de actividades para el
cumplimiento de los compromisos frente a la prevencion del consumo de alcohol y
retroalimentacion de la actividad.

Accion 4. Operativizar las rutas de atencion.

Esta accion se llevara acabo cada 6 meses y el tiempo del encuentro tendra dos horas
para su ejecucion, la tematica abordar sera la explicacion de las rutas, a cargo de la psicéloga y
la socidloga de Bienestar al Aprendiz, generando impacto en los coordinadores académicos
personal de seguridad, instructores, Bienestar al Aprendiz, escuela de liderazgo como también
al personal de servicios generales y finalmente se permitira el espacio para la resolucion de
interrogantes, sugerencias y retroalimentacion de la accion.

Accidn 5. Fortalecimiento permanente de la coalicion promotora ZOS a partir de
encuentros “escuchandonos”, orientados a la inclusion de estudiantes con situaciones de riesgo

relacionadas con el consumo de alcohol.
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Para el desarrollo se explica a lideres y monitores de la importancia de propiciar
procesos de apoyo estudiantil a quienes lo necesiten generando pares de escucha en su
comunidad, asi mismo se permite escenario para que se postulen y se seleccione los
candidatos. Posteriormente, se inicia el proceso de capacitacion en primeros auxilios
psicoldgicos, entrevista motivacional, sefiales de alerta y rutas de atencion, se realizan
compromisos, preguntas, sugerencias y retroalimentacion del proceso. Para ello, es importante
tener en cuenta que el tiempo serd distribuido en tres sesiones de dos horas, la responsable a
cargo es la psicologa de Bienestar al Aprendiz y la poblacion a impactar es escuela de
liderazgo y equipo Bienestar al Aprendiz.

Accibn 6. Construccion y difusion de piezas comunicativas orientadas a la prevencion
de situaciones relacionadas al consumo de alcohol.

En esta accion se habla frente a la importancia de las piezas comunicativas y la
informacidn en el impacto de la prevencion, conformando grupos de trabajo en conjunto con
el estudiantado para orientar la construccion de piezas comunicativas fisicas y electrdnicas. Al
finalizar el proceso se atienden las inquietudes, sugerencias, retroalimentacion y compromisos
adquiridos por la comunidad educativa. Para ello se cuenta con un tiempo de tres encuentros
de 2 horas, quienes seran responsables los profesionales en comunicaciones, psicéloga de
Bienestar al Aprendiz como también representantes de la escuela de liderazgo.

Seccion 2. Promocion de la deteccion temprana e intervencién breve en situaciones
relacionadas al consumo de alcohol en estudiantes en modalidad tecnélogo mayores de 18
anos.

La Politica Integral para la Prevencion y atencion del consumo de sustancias
psicoactivas (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2019) plantea la deteccion temprana
como una accion encaminada a la prevencion de factores de riesgo frente al consumo de
sustancias psicoactivas de forma transversal segun el curso de vida. Por ello, dentro de este
marco se proponen acciones de capacitacion en temas relacionados al consumo de alcohol,

técnicas de tamizaje y rutas de atencion para fortalecer la deteccion temprana, dirigidas al
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talento humano de la institucion, consolidandose como poblacién beneficiada instructores y el
equipo de bienestar al aprendiz.

En coherencia, En el paquete técnico SAFER (OPS y OMS, 2020) se estructura la
evaluacion del nivel de consumo de alcohol, los dafios, el reconocimiento de las politicas
existentes, reconocimiento de los antecedentes para la implementacion y accion, la
identificacion de recursos institucionales con los cuales se cuenta para el fortalecimiento de
intervenciones. Para dar seguimiento se resalta la medicion de los resultados en salud
(morbilidad, mortalidad) de las acciones, en resultados sociales atribuibles al alcohol y la
notificacién regular de los resultados.

Por ello, se plantea la realizacion de un diagnéstico de los niveles de riesgo de
consumo de alcohol en el proceso de induccion de los estudiantes y la socializacion de
resultados durante cada periodo académico. Para lograr esto, se hace necesario el uso de
herramientas validadas para evaluar el nivel de riesgo como el cuestionario AUDIT, el cual
permite derivar la realizacion de intervencion breve en forma de entrevista motivacional ante
puntajes altos (OPS y OMS, 2020).

Ademas, en el grupo poblacional al cual se dirige la propuesta se encontré de forma
prevalente un consumo de tipo recreativo, social y circunstancial, por lo cual es fundamental la
realizacion de acciones orientadas a la reduccion de riesgos, basadas en el trabajo articulado,
por medio de acciones encaminadas a la implementacion de pautas de autocuidado y
autorregulacion de comportamientos y de sucesos que aumenten el riesgo (Ministerio de
Justicia y del Derecho, Ministerio de Salud y Proteccion Social, Pontificia Universidad
Javeriana y Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito, 2018). Para ello, el
uso de la intervencion breve ha evidenciado efectos positivos en la reduccién del nivel de
riesgo de consumo de alcohol, reflejado en la disminucion de bebidas consumidas, frecuencia
del consumo y el patrén de consumo excesivo (Jorge et al., 2017; Branco et al., 2020); por
ello, se plantean también acciones orientadas a la promocion de la intervencion breve.

Ademas se resalta, la realizacion de acciones en base al decreto 120 del 21 de enero de

2010: saber beber saber vivir, que en coherencia a lo propuesto por Dunn et al., (2022), se
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denota la efectividad de programas de sensibilizacion cortos de 45 minutos, en los cuales se
comunica sobre los efectos del alcohol, se orienta a la deconstruccion del concepto de una
bebida estandar, también se identifican las expectativas del consumo y se transforman los
mitos presentes al contrarrestar con las consecuencias originales que generan. Esto, teniendo
en cuenta el papel de las expectativas sobre los efectos del alcohol en las habilidades sociales,
la sexualidad, la disminucién de la tension en la influencia del consumo de alcohol (Dunn et
al., 2022).

Estrategia 1. Fortalecimiento de capacidades para la deteccion temprana, la orientacion y
canalizacion, por parte del equipo de talento humano del SENA, de situaciones
relacionadas con el consumo de alcohol.

Accion 1. Capacitacion del talento humano en salud, equipo de Bienestar al Aprendiz y
miembros de la coalicion promotora respecto a aplicacion de técnicas de tamizaje, por medio
del paquete AUDIT-DIT.

Esta accion convoca a la introduccion al consumo de alcohol y contextualizacion de
este, en los aprendices asi mismo a la implementacion de capacitacion sobre: Alcohol,
farmacodinamia y farmacocinética, patrones de uso. Introduccion, aplicacion y calificacion del
test de Identificacion de los trastornos debidos al consumo de alcohol, realizacion de
Intervencion Breve vinculada al test de identificacion AUDIT (Organizacion Panamericana de
la Salud, 2021), y reporte y activacion de ruta de atencion de casos identificados; desde una
perspectiva de salud publica y derechos humanos y finalmente se permite la retroalimentacion
del encuentro, donde los participantes identifiquen los aspectos psicosociales, factores de
riesgo y de proteccion presentes en la comunidad educativa a través de un conversatorio.

El tiempo estipulado es de 3 sesiones de 2 horas cada una, la responsable es la
psicologa de Bienestar del aprendiz y la poblacion impactada, personal de enfermeria, equipo
de Bienestar al Aprendiz, personal de seguridad, miembros de la coalicion promotora ZOS,

personal de servicios generales.
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Accidn 2. Realizacion de un diagnostico para la identificacion de los niveles de riesgo
frente al consumo en los aprendices que ingresan a la institucion.

Inicialmente se comunica la importancia de la realizacion de procesos para identificar
el consumo de alcohol, se informa como ingresar al enlace para la realizacion del cuestionario
AUDIT-DIT y se procede al diligenciamiento de este, finalmente se retroalimenta el
formulario aplicado, para ello se estima un tiempo de 2 horas por cada convocatoria los
responsables son el equipo psicosocial de Bienestar del Aprendiz y la poblacion impactada
Aprendices de programas de tecndlogo.

Accion 3. Socializacion de los resultados de las situaciones relacionadas con el
consumo de alcohol.

En cuanto a esta accion se socializara los resultados de diagndstico y propuesta
semestral de acciones orientadas a la prevencion del consumo de alcohol, finalizando con la
retroalimentacion del ejercicio realizado, para ello se cuenta con un tiempo de 3 horas en las
diferentes convocatorias de ingreso, los responsables de la accidn son la psicéloga y socidloga
de Bienestar del Aprendiz, impactando a los directivos, subdireccién, coordinadores
académicos, personal de seguridad, equipo de Bienestar al Aprendiz, escuela de liderazgo y
Aprendices de programas de tecndlogo y personal de servicios generales.

Estrategia 2: Promover la intervencion breve en situaciones relacionadas con el consumo
de alcohol

Acciodn 1. Capacitacion al talento humano, miembros de la coalicion promotora ZOS y
equipo de Bienestar al Aprendiz en intervenciéon breve.

En primer lugar, se llevara a cabo un proceso de capacitacion sobre alcohol, estadios
del cambio, entrevista motivacional e intervencion breve, abarcando iniciacion de
conversaciones sobre el alcohol y habilidades de entrevista motivacional, usando preguntas
abiertas, técnica de reflejo, y planificacion para el cambio asi, mismo, se pretende
Entrenamiento por medio de juego de roles en habilidades para la intervencion breve y

entrevista motivacional (iniciacion de conversaciones sobre el alcohol, uso de preguntas,
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planificacion para el cambio y devolucion de la informacion) (World Health Organization,
2017), posteriormente se concluye con la retroalimentacion de la actividad.

El tiempo estimado es en 4 sesiones de 2 horas, siendo responsables psicologo
Bienestar al Aprendiz e impactando en la poblacion equipo de Bienestar al Aprendiz,
Instructores, personal de seguridad, miembros de la coalicién promotora ZOS y personal de
servicios generales.

Accion 2. Jornada de sensibilizacion frente a la educacion para el consumo de bebidas
alcohdlicas, decreto 120 del 21 de enero de 2010: Pactos por la Vida.

Se pretende realizar la socializacion sobre efectos del consumo de alcohol y pautas
para la autorregulacion en el consumo de alcohol conllevando a la realizacion de juego de
roles en equipos donde se construye de forma creativa piezas comunicativas graficas y
visuales en las cuales se plasme el uso no controlado y controlado del alcohol, basado en la
estrategia “Pactos por la Vida: saber beber, saber vivir”, cerrando con la retroalimentacion
para ello se estima un tiempo de 2 horas con la responsabilidad de del equipo psicosocial de
Bienestar al Aprendiz, profesional en comunicaciones y miembros de la coalicién promotora
ZOS, impactando a los Aprendices en modalidad tecnélogo con un nivel de riesgo de consumo
de alcohol.

Seccion 3. Favorecimiento del uso de estrategias de afrontamiento en estudiantes en
modalidad tecn6logo mayores de 18 afos

Teniendo en consideracion las diferencias significativas encontradas respecto al uso de
estrategias de afrontamiento de evitacién emocional y expresion de la dificultad en el
afrontamiento, se planteo la semana “Afrontando la vida”, enfocada en el entrenamiento en el
uso adaptativo de estrategias de afrontamiento, para lo cual se retoman ejercicios de
Mindfulness como una estrategia basada en prestar atencion consciente en el aqui y el ahora
(Fuentes Ocampo et al., 2018). Esta, favorece la conciencia, la regulacién emocional, la
disminucion del estrés, la modificacion de la conducta de consumo y el fomento de estrategias
que apoyan el cambio, en conjunto al consejo breve basado en los limites y efectos del

consumo de alcohol (Single et al., 2019).
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En complemento, se plantean acciones orientadas a la articulacion con actividades
enfocadas al ocio y el uso de adecuado del tiempo libre, lo anterior debido a que se ha
reportado que la actividad fisica diaria ayuda a reducir el riesgo de inicio de consumo de
alcohol (Thompson et al., 2020). Ademas, se plantean actividades que promueven la expresion
emocional a traves del arte, ya que se ha encontrado que los procesos artisticos permiten
generar formas de expresion por medio de la danza, el teatro, la expresién corporal, la masica,
entre otras manifestaciones, las cuales pueden desempefiarse como un factor protector ante el
consumo de alcohol (Plan Floral de Drogodependencia, 2011).

Estrategia: Afrontando la vida, jhagamos salud!

Accion 1. Sensibilizacion frente manejo del estrés, denominada “Vida plena”.

Se pretende realizar informacion previa referente al estrés, organizando 4 grupos, los
cuales crearan de una forma creativa una cancion referente a la temética abordada se continua
eligiendo la cancion que representara en la feria “el resultado de mi decision” y concluyendo
con la retroalimentacion de la actividad, con un tiempo de 2 horas y liderando el proceso
psicdlogo de Bienestar al Aprendiz, aprendices miembros de la escuela de liderazgo y
coalicion promotora ZOS, generando impacto con los aprendices de los programas de
tecndlogo, mayores de 18 afios con un nivel de riesgo de consumo de bebidas alcohdlicas.

Accion 2. Entrenamiento en estrategias de afrontamiento adaptativas frente a
situaciones estresantes a partir de talleres ludicos denominados “Calma cuidate, animate,
libérate, manéjate y amate”.

Descripcion Taller 1.

Orientado a generar escenarios de sensibilizacion e informacion sobre las estrategias de
afrontamiento, aplicando y calificando la escala de estrategias de coping modificada y para
ello se realizara entrega de hojas donde, por medio de autoretratos, reconoceran las
situaciones en las cuales se evidencian las 3 estrategias mas y menos utilizadas, y finalmente
los integrantes realizaran un cartel transmitiendo a la comunidad SENA la importancia de
conocerse y saber cuales son sus estrategias de afrontamiento a fortalecer y como producto de

la actividad se entrega el cartel con el fin de exponerlo el ultimo dia de la feria “el resultado de
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mi decision”, finalizando con la retroalimentacion de la actividad respecto al uso adaptativo de
las estrategias de afrontamiento, tiempo estimado 2 horas. Responsables psicologo Bienestar
al Aprendiz, escuela de liderazgo, padre miembro de Bienestar al aprendiz, con la poblacién
impactada aprendices de programas de tecnologo, mayores de 18 afios con un nivel de riesgo
de consumo de bebidas alcohdlicas.

Descripcion taller 2.

Se socializaré sobre las emociones, organizandolos en circulo y se empiezan con los
ejercicios de expresion emocional y corporal, Lo aprendices inician con una serie de ejercicios
en reconocimiento de su cuerpo y generando relajacién en cada una de sus extremidades y asi
crear la conexion con ellos mismos y con la actividad, posteriormente se comparte unas
imagenes con diferentes emocidn, los aprendices deberan establecer qué emocidn corresponde
a cada una de las caras y final seré crear una puesta en escena invitando a expresar las
emociones, como producto de ello se entrega el video de lo artistico y los aprendizajes
obtenidos referentes a alternativas para la expresion emocional.

Esto se llevara a cabo con un tiempo de 3 horas, siendo como responsables psicélogo,
Arte y cultura de Bienestar al Aprendiz e impactando a los programas de tecnélogo, mayores
de 18 afios con un nivel de riesgo de consumo de bebidas alcohdlicas.

Descripcion taller 3.

Se inicia con el reconocimiento de los habitos diarios frente al suefio, la alimentacion,
como priorizan y ordenan sus acciones para dar cumplimiento a sus objetivos, posteriormente
se contextualiza a los participantes sobre la importancia de los valores en el cumplimiento de
objetivos y afrontamiento de situaciones de la vida cotidiana, se entrega a cada participante
una hoja en la cual se mencionarén las esferas de la vida a saber: relaciones interpersonales,
familia, trabajo, educacién, compromiso con la comunidad, bienestar personal, religion,
actividades de ocio y de crecimiento personal y otros (Baer, 2014). Se invita a escribir en cada
esfera los aspectos que tienen mayor relevancia en la vida de cada uno. Luego, se procede a un
espacio de reflexion frente a la importancia de las esferas en el momento de la vida en la que

se encuentra, las actividades realizadas ultimamente relacionadas a cada esfera y la
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satisfaccion generada por las mismas (Baer, 2014). Posteriormente, se entrega una hoja en la
cual hay la imagen de una brajula; en el interior de la imagen escribirdn los valores
identificados en cada una de las esferas.

Finalmente, se realiza retroalimentacion de la actividad comprendiendo que es
importante centrarse en el autocuidado como es el dormir, alimentarse, priorizar, organizar y
estar activo para cumplir las metas propuestas en coherencia con los valores, con el fin de
generar un equilibrio consigo mismo sin descuidar las diferentes esferas de la vida. El
producto a entregar sera la brajula con la construccion y coherencia en el fortaleciendo de las
acciones a trabar, esto se llevara a cabo en un tiempo estipulado de 3 horas, como responsables
padre y psicologos de Bienestar al Aprendiz, impactando a los Aprendices de los programas
de tecndlogo, mayores de 18 afios con un nivel de riesgo de consumo de bebidas alcohdlicas.

Descripcion taller 4.

Se retoman los aprendizajes obtenidos en la construccion de la brajula de valores, se
entrega a cada participante una hoja en la cual se les solicita dibujen o escriban cuales son los
objetivos “tesoros” en su vida, Subsiguientemente, se realiza la construccion del mapa para la
consecucion de los tesoros anteriormente identificados, usando como guia la brajula de
valores concluyendo con la retroalimentacion de la actividad. Se Toma de registro fotografico
sobre los mapas y brajulas construidos. Con un tiempo de 2 horas y como responsable
Bienestar al Aprendiz, psic6logos, miembros coalicion promotora y generando un impacto en
la poblacion de los programas de tecndlogo, mayores de 18 afios con un nivel de riesgo de
consumo de bebidas alcohdlicas.

Descripcion taller 5.

Se inicia con la introduccién a la evitacion emocional haciendo uso de la metéafora del
autobus (Baer, 2014), posteriormente, empleando temperas y hojas, se invita a los aprendices a
plasmar graficamente las situaciones que generan mas malestar emocional y conductas de
evitacion , continuando con la socializacion de estrategias para disminuir la evitacion
emocional aplicando el Mindfulness (Baer, 2014), asi una vez identificadas las principales

situaciones donde se generan conductas de evitacion a nivel general, los participantes
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escribiran 5 formas para favorecer la regulacion, expresion del malestar emocional y
reevaluacion positiva de los escenarios, posteriormente se realiza la construccion conjunta de
piezas graficas donde se reflejan las habilidades aprendidas para disminuir la evitacion
emocional concluyendo con la retroalimentacion de la actividad, con un tiempo de 1hora,
divido en dos sesiones, responsables psicologo, Arte y cultura. De Bienestar al Aprendiz,
profesional en comunicaciones y aprendices miembros de la coalicion promotora.

Como poblacion impactada esta los aprendices del programa de tecnélogo, mayores de
18 afios con un nivel de riesgo de consumo de bebidas alcohdlicas.

Accidn 3. “so6lo por un dia, un dia a la vez, una hora a la vez, un paso a la vez; para
todo hay solucioén”, orientada al Entrenamiento en la solucion de problemas y toma de
decisiones.

Se realiza la informacion previa respecto a entrenamiento en técnicas de solucién de
problemas y toma de decisiones, se organizan 4 grupos Yy se da inicio al juego de roles en
representacion a las diferentes soluciones alternativas ante una misma situacion, entre ellos
eligen cual sera el que los representa en la feria “el resultado de mi decisién”, y posterior se
realiza la retroalimentacion de la actividad, donde en una cartelera se describan de forma
conjunta las técnicas reflejadas en la actividad, tiempo de 1 hora, responsables psic6logo
Bienestar al Aprendiz, profesional Arte y cultura, aprendices miembros de la coalicion
promotora, impactando a los programas de tecnélogo, mayores de 18 afios con un nivel de
riesgo de consumo de bebidas alcohdlicas.

Accion 4. Feria “Vive saludable, para un mejor mafnana”, donde se realiza exposicion
de los productos obtenidos de las actividades “Afrontando la Vida, jhagamos salud!”.

Descripcion actividad 1.

Se inicia con un proceso de reconocimiento frente a la importancia de la prevencion del
consumo de alcohol, las estrategias de afrontamiento y el generar escenarios de apoyo, se
exponen todos los constructos recogidos en la estrategia “Afrontando la Vida” de los

aprendices y ultimamente se retroalimenta la actividad.
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Tiempo estimado una jornada académica. estara bajo la responsabilidad del psicélogo,
padre de Bienestar al Aprendiz, aprendices escuela de liderazgo impactando a la poblacién de
los programas de tecnologo, mayores de 18 afios con un nivel de riesgo de consumo de
bebidas alcoholicas.

Descripcion actividad 2

Invitacién a los aprendices por medio del blog del SENA 'y correo electronico para
participar en la jornada de promocion de servicios de Bienestar al Aprendiz asi mismo se crea
estand donde se oferten los servicios en recreacion, deportes y salud (habitos de vida
saludable) dados desde la oficina de bienestar al aprendiz en el polideportivo del SENA. Y
finalmente se realiza un juego ludico dirigido desde cada area (deportes, arte, musica, salud)
en el cual se motive a los aprendices para el involucramiento en una de estas actividades.
Tiempo estimado 1 jornada académica, realizada en simultaneo a la feria “El Resultado de mi
Decision”, responsables equipo de Bienestar al Aprendiz y Escuela de liderazgo, generando
impacto en los programas de tecnologo, mayores de 18 afios con un nivel de riesgo de
consumo de bebidas alcohdlicas.

Recursos
Tabla 13

Recursos planificados, propuesta de prevencion

Recursos

Materiales Cartulinas, marcadores, lapiceros, lapiz, borradores, colores, bombas, cinta,
temperas, pinceles, sacapuntas, Video Beam, computador, papelografo o mural
para exponer piezas comunicativas y refrigerios, impresora o mural para exponer
piezas comunicativas y refrigerios. curso de capacitacion en el paquete AUDIT-
DIT para el manejo de los problemas relacionados con el consumo de alcohol en la
OPS — 2020 y refrigerios, Cuestionario de Identificacion de los Trastornos debidos
al Consumo de Alcohol (Se sugiere el uso del AUDIT debido a que fue la

herramienta utilizada dentro de la investigacion base de la propuesta, sin embargo

99



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION
se puede hacer uso de otras herramientas de tamizaje relacionadas con la
identificacion de factores de riesgo acorde a las necesidades de la poblacion).

Humanos Psicdlogo, equipo de Bienestar al Aprendiz compuesto por el lider de dimension,
tres psicologas, una sociologa, 3 enfermeras, una odontologa, una profesional de
arte y de deporte y un clérigo), aprendices miembros de escuela de liderazgo,
Miembros de la coalicién promotora ZOS, Instructores, profesional en
comunicaciones, profesional de servicios generales.

Infraestructura Polideportivo, aulas de formacion y auditorio del Centro Internacional de

Produccion Limpia Lope, sede Pasto.

Nota. Fuente: Elaboracion propia de los investigadores 2022.
Tabla 14

Resultados esperados, propuesta de prevencion.

Resultados Corto plazo Largo plazo Mediano plazo

esperados

Seccion 1 Estimulard el Fomentara la se contara con una coalicion
establecimiento de participacion de la promotora reconocida y
funciones y comunidad educativaen  operando con acuerdos de
compromisos en la las acciones realizadas voluntades que den cuenta de la
comunidad educativa articulacion intersectorial,
en torno a sectorial y comunitaria.
responsabilidades Formacion permanente por
para la prevencion del medio de cursos, encuentros,
consumo de alcohol. debates, es decir, procesos de

retroalimentacion entre el talento
humano de la institucién y los
aprendices, para la realizacion de
acciones en torno a la
prevencion del consumo de
alcohol basadas en las
necesidades actuales de la
poblacidn, que generen un
impacto.
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Resultados Corto plazo Largo plazo Mediano plazo
esperados
Seccion 2 Fortalecimiento en el Incrementara la deteccion Posibilitara la disminucion de

talento humano del
conocimiento para la
aplicacion del
AUDIT como
técnicas de tamizaje,
la realizacién de
intervencién breve en
casos identificados y
activacion de rutas de
atencion. También, la
sensibilizacion de la
comunidad educativa
frente a los riesgos
del consumo de
alcohol y la
realizacion de un
diagnostico semestral
sobre el consumo de
alcohol en los
aprendices.

temprana de aprendices
en situaciones
relacionadas al consumo
de alcohol, sumado a la
participacion del
estudiantado en la
deteccidn y gestion del
riesgo deonsumo,
aportando a su vez a la
reduccion del estigma 'y
el fortalecimiento de la
articulacioén de los actores
en el entorno educativo,
incluyendo los
instructores, personal de
seguridad y de servicios
generales, quienes son
participes en la activacion
de rutas de atencion.

aprendices con un consumo
perjudicial o dependiente de
alcohol y la reduccién de riesgos
asociados al consumo de
alcohol.

Seccién 3

Mayor sensibilizacion
en los estudiantes y
talento humano
respecto al estrés, la
manera en la cual lo
afrontan y la
identificacion y
utilizacion adaptativa
de estrategias de
afrontamiento

Facilitara la disminucion en la
utilizacion de estrategias de
afrontamiento evitativas en
situaciones relacionadas al
consumo de alcohol y a su vez,
el mayor uso de estrategias de
afrontamiento adaptativas ante
situaciones de estrés. Se podra
alcanzar, la disminucion en los
niveles de riesgo de consumo de
alcohol y la aplicacion de pautas
de autocuidado en situaciones
relacionadas al consumo de
alcohol en la poblacion

Influira en la
identificacion de
estrategias de
afrontamiento utilizadas,
el discernir entre
estrategias adaptativas y
desadaptativas,
favoreciendo la
disminucion de la
evitacion experiencial por
medio del consumo de
alcohol.

Nota. Fuente: Elaboracion propia de los investigadores 2022.

Evaluacion
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Para monitorear el proceso de implementacion y la eficacia de la presente propuesta, se
retoma el marco de referencia para acreditacién de programas de prevencién propuesto por
Copolad (2014). Este permite visibilizar criterios en el marco de la planificacion del
seguimiento al programa, la construccion de indicadores cuantitativa y cualitativamente
medibles, descritos de forma clara, acordes a los objetivos y actividades planificadas. Ademas,
incluye la especificacion de los momentos en los cuales seran implementados y los
instrumentos para la recoleccion de informacion.

Acorde a cada objetivo se describen a continuacion los siguientes indicadores de
cobertura y proceso. En complemento a lo anterior, se plantean indicadores de resultados
acorde a cada accion realizada.

Primer objetivo

Para el seguimiento al primer objetivo los indicadores de cobertura, proceso y
resultado seran medidos anualmente, por medio de actas de compromisos y de consolidacion
de recursos identificados, el cronograma de actividades para el cumplimiento de compromisos,
el documento de acuerdo de voluntades, registro fotogréafico, registro de asistencia, actas de
reuniones en el grupo estudiantil referente a estudiantes identificados y actividades realizadas,
registro de actividades realizadas, registro de resultados de procesos de capacitacion,
realizacion de talleres y formacion de grupos de apoyo a personas en situacion de
vulnerabilidad frente al consumo de alcohol.

Indicadores de Cobertura

NuUmero de reuniones realizadas con la comunidad académica.

NUmero de actas de reuniones realizadas.

Numero de acta de compromisos diligenciados.

Numero de casos identificados para activacién de ruta de atencion frente al consumo
de alcohol.

Numero de encuentros con actores formales e informales que conforman la red.

Tasa de cobertura de los miembros de la comunidad académica frente a la asuncion de

responsabilidades.
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Numero de instructores capacitados en la operatividad de las rutas de atencion.
Numero de aprendices participantes del programa “yo te escucho”.

NUmero de piezas comunicativas construidas.

Indicadores de Proceso

Los funcionarios del SENA y aprendices en modalidad tecnologo conocen la propuesta
de prevencidn selectiva reducir el nivel de riesgo en situaciones relacionadas al consumo de
alcohol a partir del fortalecimiento de las estrategias de afrontamiento.

Identificacidn de recursos financieros, fisicos, humanos y técnicos; para la realizacion
de accidn de prevencidn de situaciones relacionadas al consumo de alcohol.

Habilitacién de permisos para el desarrollo de espacios de difusion orientados a la
prevencion del consumo de alcohol.

Conformacion y nombramiento de la coalicion promotora.

Establecimiento de documento en el cual se describan los roles y funciones de los
miembros de la coalicién promotora para el logro de los objetivos de la propuesta.

Los miembros de la coalicion promotora, instructores, y escuela de liderazgo
disciernen y siguen la operatividad de las rutas de atencién, permitiendo el facil acceso a la
informacidn por parte de los estudiantes y la deteccion y remision temprana de sujetos en
situacion de vulnerabilidad.

Los aprendices miembros de la coalicién promotora aplican adecuadamente el proceso
de primeros auxilios psicologicos, entrevista motivacional, identifican las sefiales de alerta
frente al consumo de alcohol y rutas de atencion.

Los estudiantes logran identificar pares con riesgo de consumo de alcohol y conocen
procedimientos para la orientacion de los aprendices y activacion de rutas de atencion.

Los participantes conocen el procedimiento y realizan piezas comunicativas que
favorecen la prevencion de situaciones relacionadas al consumo de alcohol.

Indicadores de Resultado

Estos dltimos se mediran por medio de acuerdos de voluntades firmados, registro de

estudiantes vinculados a servicios de la institucién e informe final de resultados del
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cumplimiento de indicadores de cobertura y proceso. Estos, concordaran con el nimero de
acuerdos de voluntades firmados por actores de la comunidad SENA que se articulan con las
coaliciones promotoras y nimero de casos canalizados a la red de apoyo.
Segundo Objetivo

En cuanto al objetivo 2, se realizara la medicion de los indicadores de la estrategia 1
anualmente y de la estrategia 2, semestralmente, usando piezas comunicativas. Para esto se
utilizar&n instrumentos como listas de asistencia, Certificado Curso de capacitacion en el
paquete AUDIT-DIT para el manejo de los problemas relacionados con el consumo de alcohol
en la OPS — 2020, formatos de evaluacidn Pre-test y Postest de la capacitacion, informe
semestral de resultados y cuestionario AUDIT.

Estrategia 1

Indicadores de Cobertura

Numero de miembros del talento humano, equipo de Bienestar al aprendiz e
instructores de programas de tecnélogo en el SENA capacitados con el paquete AUDIT-DIT
para el manejo de los problemas relacionados con el consumo de alcohol en la OPS - 2020.

Numero de formatos de evaluacidn Pretest y Postest diligenciados.

Porcentaje de estudiantes en las categorias de niveles de riesgo segun el AUDIT

Numero de cuestionarios AUDIT aplicados a estudiantes en modalidad tecnélogo del
SENA.

Indicadores de Proceso

La poblacion beneficiada comprende los aspectos psicosociales, de riesgo y de
proteccion relacionada al consumo de alcohol, aplica adecuadamente el test de identificacion
AUDIT y el procedimiento para la activacion de rutas de atencion y técnicas para la
realizacion de intervencidn breve y entrevista motivacional.

El talento Humano en salud comprende como llevar a cabo la intervencion breve.

Estrategia 2

Indicadores de Proceso

Los aprendices conocen sobre los efectos y riesgos del consumo de alcohol.
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La poblacion beneficiada aplica de pautas para el uso controlado de alcohol.
Indicadores de Resultado segundo objetivo
Seran medidos anualmente, por medio del informe de resultados de aplicacion de la

escala de estrategias de coping modificada e informe de resultados del cuestionario AUDIT.

Corresponderan al numero de estudiantes remitidos a servicios de mayor complejidad, nimero

de aprendices en Intervencion Breve y numero de tamizajes aplicados y calificados.

Tercer objetivo
Por ultimo, para el cumplimiento del tercer objetivo de la propuesta se aplicaran los

siguientes indicadores posterior a la realizacion de las actividades, los métodos de recoleccion

de informacion seran los registros de asistencia, la escala de estrategias de coping modificada,
registro fotogréafico, formatos de evaluacion de aprendizajes obtenidos de las jornadas de
sensibilizacion, piezas comunicativas realizadas de forma participativa en conjunto con la
comunidad estudiantil, carteleras y piezas graficas donde se reflejan las habilidades aprendidas
para disminuir la evitacion ante situaciones de estrés, documento de encuesta de
retroalimentacion del plan de accién para la prevencién del consumo de alcohol en los
estudiantes y buzon de sugerencias.

Indicadores de Cobertura

Numero de talleres, jornadas de socializacion y sensibilizacién realizadas.

Tasa de cobertura de las jornadas de socializacion, sensibilizacion y talleres sobre los
miembros de la comunidad educativa.

Numero de participantes que realizan la encuesta de retroalimentacion del plan de
accion para la prevencion del consumo de alcohol en los estudiantes.

NUmero de piezas comunicativas elaboradas.

Numero de formatos de evaluacidn Pretest y Postest diligenciados.

Numero de Escalas de Estrategias de Coping Modificada diligenciadas.

Indicadores de Proceso

Los aprendices comprenden la definicion y caracteristicas del estrés.
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Identificacion de las estrategias de afrontamiento utilizadas por los aprendices con
niveles de riesgo de consumo de alcohol.

Los estudiantes implementan técnicas que favorezcan la identificacion, regulacion y
expresion emocional.

Los aprendices comprenden y utilizan técnicas de Mindfulness, ante situaciones de
estrés.

La poblacion beneficiada determina los valores en las diferentes esferas de su vida.

La poblacion beneficiada establece los objetivos a largo plazo y el plan de accién para
la consecucion de los mismos.

La poblacion beneficiada Identifica las situaciones que le generan mayor malestar
emocional y conductas de evitacion; a partir de ello se apropia de estrategias para favorecer la
regulacién, expresion del malestar emocional y reevaluacion positiva, para disminuir el uso de
patrones de evitacion emocional y cognitiva.

La poblacién beneficiada desarrolla habilidades en solucién de problemas y toma de
decisiones.

Realizacion de una jornada académica en la cual se exponen los productos frente a la
prevencion en situaciones relacionadas al consumo de alcohol por medio del uso de estrategias
de afrontamiento adaptativas.

La poblacién beneficiada conoce la oferta de servicios en recreacion y deportes dada
desde la oficina de bienestar al aprendiz.

Indicadores de Resultado

La medicion se llevara a cabo anualmente, por medio del informe de resultados de
aplicacion de la escala de estrategias de coping modificada. Esta hara alusion al nmero de
escalas aplicadas y calificadas, talleres realizados, de aprendices que realizan los talleres y se

vinculan a los servicios de bienestar al aprendiz.
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Anexo H. Protocolo evaluacion jueces expertos.

Evaluacion por jueces para la Propuesta de Prevencion del consumo de alcohol en
estudiantes en modalidad Tecnodlogo del SENA

Datos de los jueces:

Nombre:

Profesion:

Realice una descripcion de su experiencia profesional laboral en referencia a la

prevencion del consumo de alcohol en poblacion joven:

Respetado evaluador, a continuacion, encontrard un listado con las instrucciones de
evaluacion de los apartados que componen la Propuesta de prevencion denominada “Propuesta
de Prevencion selectiva del consumo de alcohol: Afrontando la Vida”. Lo anterior, con el fin
de realizar el proceso de validacion de la misma. Para lo cual, se solicita amablemente su
evaluacion acorde a los criterios de claridad, relevancia, pertinencia, coherencia y viabilidad,
planteados a continuacion:

Instrucciones para la calificacion de los items.

Definicion del criterio y proceso de evaluacion:

A. Claridad (CL): El contenido del apartado es comprensible.

B. Relevancia (R): Las acciones planteadas son necesarias para la consecucion de los
objetivos.

C. Pertinencia (P): Correspondencia entre el contenido del apartado y objetivo para el
cual va a ser utilizado.

D. Coherencia (CH): El contenido del apartado es congruente con el contenido de los
demas apartados de la propuesta.

E. Viabilidad (V): La realizacion de los componentes del apartado se puede llevar a cabo.

Para la evaluacioén de los items en los criterios de CLARIDAD, RELEVANCIA,
PERTINENCIA, COHERENCIA Y VIABILIDAD, tenga en cuenta que la calificacion
minima que puede asignar a cada item es 0 y la maxima es 3.

109



CONSUMO DE ALCOHOL, ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO Y PREVENCION

Observaciones: Escriba en este apartado aquellas sugerencias que considere
pertinentes. Los aportes que usted haga son de especial importancia.

Evaluacion de Validacion del contenido de la propuesta

Apartado Evaluacion de Observaciones
Validacion del contenido

CL/R [P |CH |V

Apartados generales

Introduccioén.

Obijetivos de la propuesta.

Contexto.

Poblacion.

Modelo.

Seccion 1: Fortalecimiento de redes de apoyo dentro de la comunidad educativa del SENA con el

fin de reducir el nivel de riesgo en situaciones relacionadas al consumo de alcohol.

Observaciones
CL |R P CH |V

Estrategia 1

Accidn (1), estrategia 1

Accidn (2) estrategia 1

Accion (3) estrategia 1

Accidn (4) estrategia 1

Accidn (5), estrategia 1

Accidn (6), estrategia 1

Recursos.

Resultados esperados.
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Seccion 2: Promocion de la deteccion temprana e intervencion breve en situaciones relacionadas al

consumo de alcohol en estudiantes en modalidad tecnélogo del SENA mayores de 18 afios.

CL

CH

\%

Observaciones

Estrategia 1

Accidn (1), estrategia 1

Accidn (2), estrategia 1

Accion (3), estrategia 1

Estrategia 2

Accidn (1), estrategia 2

Accion (2), estrategia 2

Recursos.

Resultados esperados.

Seccion 3: Favorecimiento del uso de estrategias de afrontamiento en estudiantes en modalidad

tecndlogo del SENA mayores de 18 afos.

CL

CH

Observaciones

Estrategia 1

Accidn (1), estrategia 1

Accidn (2), estrategia 1

Accion (3), estrategia 1

Accidn (4), estrategia 1

Recursos

Resultados esperados

Apartados generales

CL

CH

Observaciones
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Evaluacion.

En una escala de 1 a 10, indique de forma general qué tan adecuado le parecio el
contenido de la propuesta que acaba de avaluar, siendo 1 indicador de minima y 10 de maxima
adecuacion.

¢Qué tan adecuado le parecid a nivel general el contenido de la propuesta?

No 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Si

¢Se cuenta con las acciones necesarias para favorecer el cumplimiento de los objetivos

de la propuesta?

No 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Si

No 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Si

Observaciones generales:

Gracias por su colaboracion

112




	Capítulo 1. Problema
	Planteamiento del Problema
	Formulación del Problema
	Sistematización del Problema
	Justificación
	Objetivos

	Capítulo 2. Marco de Referencia
	Marco Teórico
	Prevención
	Niveles de prevención.


	Marco de Antecedentes
	Marco Contextual
	Marco Legal
	Decreto 120 de 2010


	Capítulo 3. Materiales y Método
	Modalidad de Trabajo de Grado
	Tipo de Estudio
	Participantes
	Matriz de Operacionalización de Variables
	Técnicas, Estrategias e Instrumentos de Recolección de Información
	Cuestionario para la Identificación de Trastornos Debidos al Consumo de Alcohol

	Proceso de Validación de los instrumentos
	Hipótesis
	Hipótesis Alternativa

	Procedimiento
	Proceso de análisis de datos
	Elementos Éticos y Bioéticos

	Resultados
	Caracterización del Nivel de Riesgo de Consumo de Alcohol
	Identificación de Estrategias de Afrontamiento
	Relación entre el nivel de riesgo de consumo de alcohol y estrategias de afrontamiento
	Diseño de la Propuesta de Prevención
	Proceso de validación por jueces expertos y la comunidad implicada.


	Discusión
	Conclusiones, limitaciones y recomendaciones
	Referencias
	Anexos

