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RESUMEN

El presente estudio de caso se realizd con el objetivo de Identificar mediante
técnicas de la terapia Racional Emotiva si el Consumo de drogas influye en el
desenvolvimiento social de un adolescente de 17 anos del centro de rehabilitacion “crati “de
la ciudad de Cuenca. De tal manera, la metodologia utilizada en este trabajo esta dirigida a
la investigacion cientifica de las variables tales como: Consumo de drogas Yy
desenvolvimiento social las cuales se encuentran expuestas en el presente estudio de caso,
ademas se requirio el uso de diferentes técnicas de la Terapia Racional Emotiva, las cuales
permitieron que el objetivo planteado sea cumplido de manera dptima para posteriormente
brindar la terapia correspondiente al paciente mediante un plan terapéutico el cual contempla
un procedimiento en una Terapia Individual dirigida a modificar aquellas Creencias que el
paciente presento durante la intervencion psicologica, todo esto con la finalidad de que
supere su problema y mejore su calidad de vida tanto personal como social.

Palabras clave: Identificar, drogas, drogas, desenvolvimiento, Creencias, Terapia.
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ABSTRACT

The present case study was carried out with the objective of Identifying by
means of Rational Emotive therapy techniques if drug use influences the social development
of a 17-year-old adolescent from the “crati” rehabilitation center in the city of Cuenca. In
this way, the methodology used in this work is aimed at the scientific investigation of
variables such as: Drug use and social development, which are exposed in this case study,
and the use of different techniques was required. Rational Emotive Therapy, which allowed
the proposed objective to be fulfilled in an optimal way to later provide the corresponding
therapy to the patient through a therapeutic plan which includes a procedure in an Individual
Therapy aimed at modifying those Beliefs that the patient presented during the psychological
intervention. All this in order to overcome your problem and improve your quality of life,

both personal and social.

Keywords: Identify, drugs, drugs, development, Beliefs, Therapy.
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INTRODUCCION

El presente estudio de caso esta dirigido a comprobar si el consumo de drogas influye
en el desenvolvimiento de un adolescente de 17 afios del centro de rehabilitacion “Crati” de
la ciudad de Cuenca. Todo esto se lleva a cabo gracias a la implementacion de una linea de
investigacion, que se dirige a la prevencién, diagnostico, evaluacion y tratamiento
psicoterapéutico en el ambito clinico y a su vez con una sub-linea de psicoterapia

individuales y/o grupales.

El estudio realizado en esta investigacion psicoldgica cita los principales aportes
cientificos a partir de las variables, consumo de drogas y el desenvolvimiento social de un
adolescente de 17 afios, por lo tanto, este trabajo se proyecta a identificar si dicho paciente

manifiesta problemas para adaptarse a su entorno social por la adiccidn que esta presentando.

La exploracion que se realizo en el presente estudio de caso tiene el afan de comprobar
si el consumo de drogas influye en el desenvolvimiento de un adolescente de 17 afios, todo
esto se realiz6 mediante la indagacion cientifica y terapéutica, con herramientas y técnicas
psicoldgicas afin de evaluar y registrar aquellos factores de riesgo que hallemos en dichas

variables.

La investigacion ejecutada sobre las variables, consumo de drogas y el
desenvolvimiento de un adolescente de 17 afios, en el presente trabajo tiene una gran
confiabilidad cientifica gracias al aporte de los autores del sustento tedrico y el compromiso
del paciente, igualmente, se necesitd el uso de técnicas psicoldgicas para que el actual
estudio cuente con la validez necesaria, por lo tanto, se incorporé la entrevista inicial y
semiestructurada, con el objetivo de identificar si el consumo de drogas influye en el

desenvolvimiento del adolescente.



DESARROLLO

Justificacion

El presente estudio psicoldgico se encamina a la indagacion cientifica de sus variables
con aportes tedricos de diferentes autores que han realizado investigaciones sobre el
consumo de drogas y la repercusion de este problema en el desenvolvimiento social, por lo
tanto este trabajo justifica su intervencion cientifica y psicolégica en un adolescente de 17
afios del centro de rehabilitacion “Crati” de la ciudad de Cuenca con el fin de examinar si
existen indicadores por consumo de sustancias psicoactivas que repercuten en la

adaptabilidad social del paciente.

Los beneficios del presente estudio de caso van enfocados a indagar si el consumo de
drogas repercute en el desenvolvimiento social de un adolescente de 17 afios, por lo que se
preciso una intervencidn psicologica mediante la terapia racional emotiva con el objetivo de
mejorar el bienestar fisico y psicolégico del paciente. Ademas, el centro de rehabilitacion
“Crati “de la ciudad de Cuenca se beneficiara de técnicas mas profundas con el afan de

reconocer aquellos indicadores relacionados al problema del paciente.

El consumo de drogas es un tema que se ha estudiado a lo largo de la historia, por esta
razén se encontrd necesario escoger esta problematica como tema de investigacion ya que
esta conducta adictiva influye en el desenvolvimiento social de un adolescente. Por esta
razdn este trabajo investigativo presenta la factibilidad de un estudio que cita los aportes
cientificos de autores comprometidos a estudiar mas a profundidad las variables expuestas
en este trabajo y de esta manera beneficiar al paciente y el centro de rehabilitacion con una

guia de evaluacion psicoldgica.

OBJETIVO

Comprobar si el Consumo de drogas influye en el desenvolvimiento social de un

adolescente de 17 afos del Centro de rehabilitacion “Crati “de la ciudad de Cuenca.



SUSTENTO TEORICO
Drogas definicion

En este sentido de acuerdo con el estudio de la variable se encontré que “La droga
es, en el sentido amplio del término, una sustancia quimica que tiene efectos biolégicos
conocidos en humanos o animales” (Valdés et al, 2018). Se puede manifestar que las drogas
son tan arcaicas como el hombre en su habitat que por su desarrollo ha tenido que acudir a
las mismas, algunas producidas por el humano y la naturaleza, el inconveniente es el mal
uso y el propésito para que fueran elaboradas. La droga es una sustancia que altera modifica

el comportamiento humano (estado de animo, sensaciones, vulnerabilidad, actuacion).
Consumo

En referencia al consumo de drogas se encuentra que “A partir de un término amplio,
las drogas son una sustancia que puede ser quimica o no, las cuales al ser ingeridas tienen
efectos bioldgicos, somaticos o psicoldgicos conocidos en humanos o animales” (Valdés et
al, 2018). Se puede manifestar que las drogas son tan arcaicas como el hombre en su habitat
que por su desarrollo ha tenido que acudir a las mismas, algunas producidas por el humano
y la naturaleza, el inconveniente es el mal uso y el propdsito para que fueron elaboradas. La
droga es una sustancia que altera modifica el comportamiento humano (estado de animo,

sensaciones, vulnerabilidad, actuacion).

Abuso de sustancias

El abuso de drogas es el uso de drogas ilegales o el uso de medicamentos recetados o
de venta libre de maneras distintas a las recomendadas o previstas. También incluye la
inhalacion intencional de productos quimicos domeésticos o industriales para sus efectos que
alteran la mente. EI consumo de tabaco y el consumo problematico de alcohol a veces se
incluyen en la definicion de uso indebido de drogas. El abuso de productos quimicos y el
abuso de sustancias son términos que a veces se usan indistintamente con el término abuso
de drogas, o pueden usarse para referirse a una combinacion de abuso de drogas y consumo

de tabaco o consumo problematico de alcohol.



Muchas drogas de las que se abusa también son adictivas; causan antojos y un deseo
continuo de usarlos a pesar de las consecuencias negativas. El abuso de drogas puede

comenzar en la infancia y continuar en la edad adulta.

Clasificacion
De acuerdo con Caudevilla (2008) se clasificacion en legales e ilegales

Legales. - son aquellas sustancias que estan permitidas y estan regularizadas por
gobiernos, organismo etc. Por ejemplo, alcohol, tabaco, cafeina, teobromina, teofilina,
psicofarmacos. Llamamos droga a todas aquellas sustancias, ya sean de origen natural o
sintético, con la capacidad de generar una alteracion o modificacion en el sistema nervioso.

Por lo tanto, se trata de cualquier sustancia que tenga un efecto psicoactivo.

llegales. - como su nombre lo indica que nos esta autorizada que su procedencia es
alterada, modificada y son, cocaina, crack, metanfetaminas, opio, heroina, Isd etc. Las
drogas ilegales son sustancias que un individuo, por ley, no puede poseer, usar o distribuir.
Las penas asociadas a dicha problematica asociado con las drogas ilegales es prision arresto

de meses o afios.

El consumo de drogas ilegales es un inconveniente que sigue afectando a muchos
paises de todo el mundo. Las drogas ilegales son a menudo de naturaleza adictiva y mortal,
las drogas ilegales a menudo son perjudiciales para el estado mental y fisico saludable de un
individuo.

Otra clasificacion muy importante es la que propone Valdés et al (2018) y es la

siguiente:

Drogas depresoras

Se las conoce a estas drogas como: relajantes musculares, tranquilizantes, sedantes.
Sus efectos como todo medicamento en exceso causan adicion es por ello por lo que debe

ser adquirido y supervisado por el doctor, y no combinarlos con alcohol u otros farmacos.



Drogas estimulantes

Estas son un tipo de droga que altera la actividad dentro del sistema nervioso central
y periférico ocasionando efectos sobre la presion arterial, frecuencia cardiaca, el estado de
alerta y mucha euforia en las personas, de esta manera repercuten considerablemente en la

actividad psicomotora y cognitiva.

Drogas psicodélicas

Estas drogas conocidas como alucindgenas son una clase de sustancias psicoactivas

que producen cambios en la percepcion, el estado de animo y los procesos cognitivos.

Sus efectos se pueden visualizarse en todos los sentidos, alterando el pensamiento, el
sentido del tiempo y las emociones de una persona. También pueden hacer que una persona

alucine, viendo u oyendo cosas que no existen o que estan distorsionadas.

Se considera que la clasificacion mencionada acerca de las drogas es muy importante
en este trabajo ya que a partir de este estudio se evidencia que: Las drogas depresoras,
estimulantes y psicodélicas al ser consumidas ocasionan cambios en el sistema nervioso y
periférico, ademas, pueden provocar signos y sintomas somaticos o psicoldgicos que
interfieren negativamente en el desenvolvimiento de la esfera social, académica y familiar

del paciente.

Consumo de drogas

El uso y abuso de sustancias es una dindmica que se caracteriza a partir de la
normalizacion del consumo hasta el alojamiento de la droga es decir la dependencia del
paciente hacia cierta sustancia ilicita o legal, el consumidor en este punto disminuye su
percepcion del peligro y presenta problemas en los procesos cognitivos que le impiden medir
los riesgos que tiene esta conducta adictiva en su salud fisica y mental (Pacheco y
Ferreira,2019).



Dependencia

Es cuando la persona presenta un cumulo de sintomas cognoscitivos,
comportamentales fisioldgicos, la cual a pesar de saber que esa sustancia la esta trayendo

severos cambios. (Caudevilla, 2008).

Abstinencia

La persona atraviesa una dura realidad no tiene control de voluntad, y el consumo de
la misma es su mayor prioridad dejando a un lado todo lo que es mas importante en su vida
(Caudevilla, 2008).

Craving

Es el deseo inmensurable e irrefrenable de administrarse o consumir una sustancia,
como es alcohol, tabaco, cocaina son drogas potencialmente peligrosas que al humano le
hace rapidamente dependiente y constituirse en consumidores habituales. El craving puede
surgir luego de semanas de abandonar el consumo es por ello por lo que hay que tener mucho

cuidado en esta etapa. (Caudevilla, 2008).

Tolerancia

Es aqui cuando la adiccion toma su forma, es decir la persona necesita la sustancia,
para sentir el efecto deseado sea en baja cantidad o mucha, el individuo no se percata que
esta entrando en un juego en el que poco a poco se convierte en su necesidad primordial.
(Caudevilla, 2008)

Consumo de drogas en adolescentes y jovenes.

Los psicologos, maestros, padres tienen un gran papel que cumplir, sobre todo como
actuar e informar de que las personas nos sean tentadas y caigan en estos momentos tan

duros como son las drogas, alcoholismo etc.



Sustancias como heroina, cocaina, pastillas son tan pequefias y faciles de llevar,
forman este problema sea cada vez mas extenso y dificil de controlar, que si se analiza
tiempo atras esto no era asi, claro también esta la excepcidn controversial que son las drogas
legales como son tabaco, alcohol que son drogas que se considera sociales de la mano de
empresas gigantes que cada vez se imponen y hacen que el humano sea dependiente de las

mismas, con un solo enfoque sea el enriquecimiento (Becofia, 2000).

En consecuencia, las investigaciones realizadas demuestran que el consumo de drogas
influye en las capacidades cognitivas y por ende en el desenvolviendo social del consumidor,
es decir las funciones ejecutivas como: la motivacion, la atencién, la toma de decisiones y
la memoria entre otras habilidades se ven afectadas ante el consumo excesivo y prolongado
de drogas, provocando en el individuo cambios en su conducta y estado emocional

impidiendo un normal desarrollo en su entorno social (Pazmifio et al, 2020, p.70).

Desenvolvimiento Social
La socializacion

Para que las personas consigan una correcta socializacion es necesario fundamental de
su interiorizacién propia su desarrollo moral etico pegado a normas buenos habitos que lo
formen, realicen y sea participe de esta socializacién en la que aporte sume, mientras méas

personas estén mejor preparadas el sistema funciona exitosamente (Ortega et al, 2011).

Medios de socializacion

La diferencia esencial entre la familia como agente de socializacion y la escuela esta
en la naturaleza de la decision institucionalizada y formal de esta ultima. Se deduce el hecho
de que la escuela es un paso esencial hacia la adquisicion y la integracion de habilidades
para vivir con los demas en una sociedad. Participa en este modelo muchas personas,
instituciones, partidos politicos, familia, que en el trascurso del tiempo forma al ser en
diferentes etapas y momentos de la persona que lo integra a su socializacion (Ortega et al,
2011).



La familia

La socializacion es un proceso fundamental a través del cual una familia adquiere
identidad cultural y personal. Cada persona se somete a una socializacion natural,
planificada, negativa o positiva en su vida, independientemente de su género o edad. Una
familia es una de las agencias que introducen a un nifio en aspectos como la cultura, las
identidades fisicas y psicolégicas o los comportamientos y el medio ambiente, que son

algunos de los principales elementos de la socializacion.

Las primeras fases de socializacion es la familia, por su valor donde nace asimila su

entorno y lo lleva siempre en la vida (Ortega et al, 2011).
Los amigos

Los grupos sociales a menudo proporcionan las primeras experiencias de
socializacidn. Las familias, y mas tarde los conjuntos, comunican expectativas y refuerzan
las normas. Las personas primero aprenden a utilizar los objetos tangibles de la cultura
material en estos entornos, asi como a ser introducidas a las creencias y valores de la

sociedad.

Son de mucha relevancia amistades, amigos, comparfieros que por la interelaciéon que
se forma, se comparte patrones de vida conducta, formas de pensamiento similares, laaccion

socializadora sea menos compleja (Ortega et al, 2011).

El entorno

Existe muchas formas de socializacion que el humano puede involucrase o ser parte,
se considera el entorno en que se rodea es uno de los principales protagonistas como la
religion, partidos politicos, medios de comunicacion trabajo proporcionan objetivos metas

de vida quienes trasmite valores forman al ser de manera correcta (Ortega et al, 2011).
Consumo de drogas y desenvolvimiento Social

Gracias al sistema socio econdmico implantado en muchos paises nos permite acceder
o cubrir rapido a u sinnimero de necesidades, es por ello que favorece el expendio masivo

de distintas drogas. Los medios de comunicacion hoy son de gran impacto al desarrollo de



la socializacion como es la television, cine, internet, radio, prensa. Estamos atravesando una
economia en la que el dinero es la parte fundamental de su estructura por esta razon mientras
haya personas que desean consumir drogan siempre habra gente que produzcay se dediquen
a este negocio, ya que es muy rentable y sus ganancias son sustanciales (Becofia, 2000).

El consumo continuado de alcohol puede conducir a reacciones fisiologicas, como
depresion o trastornos de ansiedad, lo que desencadena un consumo o dependencia aun
mayor de alcohol. De esta manera, los patrones juveniles de consumo de alcohol pueden
marcar el inicio de una via de desarrollo que puede conducir al abuso y la dependencia. El
alcohol y el cannabis (marihuana) son las drogas preferidas entre los jovenes y muchos
jévenes estan experimentando las consecuencias de beber alcohol a una edad temprana; el
consumo de alcohol entre los menores de edad es uno de los principales problemas de salud
publica en este pais. Cada afio, aproximadamente 5.000 jévenes menores de 21 afios mueren
como resultado del consumo de alcohol entre los menores de edad; esto incluye alrededor
de 1,900 muertes por accidentes automovilisticos, 1,600 como resultado de homicidios, 300
por suicidio, asi como cientos por otras lesiones como caidas, quemaduras y ahogamientos
(Heredia, 2020).

Como resultado del consumo prolongado de drogas encontramos diferentes problemas
en las capacidades cognitivas tales como: las funciones ejecutivas y funciones
neuropsicolégicas, consideradas como puntos importantes en la prevencion, organizacion,
razonamiento, planificacion de metas e inhibicion del comportamiento, etc. La influencia
del consumo en estos procesos impide al individuo desarrollar estrategias y reconocer sus
recursos cognitivos, conductuales y emocionales para enfrentar los factores sociales de su

entorno (Agualongo y Robalino, 2020, p.127).

En los adolescentes el consumo de drogas es un tema que aumentado
considerablemente. Segun Polo et al. (2017), Afecta de manera negativa la salud psicofisica
y el desarrollo social del adolescente. La educacion en salud se fundamenta en la utilizacién

de estrategias de ensefianza-aprendizaje que promueven el cambio de conductas (p.29).



TECNICAS PARA LA RECOPILACION DE INFORMACION

Historia Clinica.

El uso de esta técnica es muy relevante al momento de indagar acerca del motivo de
consulta que el paciente manifestd en la primea sesion, es decir investigar aquellos factores

y puntos mas importantes de la historia personal y el padecimiento actual.

Por lo tanto, con fecha 05 de julio del 2021 a las 9:15 de la marfiana, paciente ingresa
al centro de rehabilitacion CRATI acompafiado por su padre, quien menciona que su hijo
sufre un consumo problematico de sustancias como: marihuana, alcohol, pasta base de
cocaina, tabaco, codeina y cemento de contacto, esto ha generado cambios
comportamentales y actitudinales clinicamente significativos en el adolescente, mismos que
interfieren de manera negativa, en sus esferas; familiar, académica, laboral y social. Por
consiguiente, se procedio a la intervencion inmediata, mediante la cual se procur6 indagar
puntos clave que ocasionen dicho problema, todo esto se logré mediante el estudio del
Motivo de consulta, historia del cuadro patolégico, ademas, fue importante realizar una
entrevista psicoldgica de posibles antecedentes de dependencia a estas sustancias en
familiares y amigos mas cercanos al paciente, su topologia habitacional, historia personal

para identificar si existen factores externos que influyen en dicha conducta adictiva.

Considerando los puntos anteriores fue necesario una exploracion del estado mental
actual del paciente, con el objetivo de registrar problemas en areas como: el pensamiento,
cognitivo, afectivo, social, sintomatologia somatica y posiblemente cuadros psicoticos. De
igual forma fue necesario incorporar un cuadro sindrémico que nos permita identificar y
registrar de manera ordenada aquellos signos y sintomas mas relevantes que manifieste el

paciente.
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Entrevista semiestructurada.

Dado la situacion actual del paciente fue necesario incorporar una serie de preguntas
semiestructuradas las cuales nos ayudaran en dos aspectos importantes de la entrevista, el
primero que hace referencia a establecer una relacion terapéutica con el joven para generar
confianza durante las sesiones posteriores, en segundo lugar, determinar mediante preguntas
planificadas con anterioridad y en relacion al padecimiento actual que factores influyen a

que el paciente adopte una conducta de drogo dependencia.

Reactivos y técnicas psicoldgicas.

“Minimental”: Es una prueba que comprende una variedad de preguntas y la
realizacion de algunas tareas por parte del paciente. Sus resultados nos permiten obtener una

valoracion y un registro del estado mental actual del usuario.

“Cuestionario CDI”: Es una escala que evalla dos aspectos muy importantes: La
disforia y la autoestima negativa del paciente, consta de 27 items, los cuales registran la

distinta intensidad o frecuencia de los sintomas.

“Assist”: Es una prueba que permite la detectar si el paciente presenta una conducta
adictiva de sustancias psicoactivas y legales, ademas ayuda a identificar los niveles de riesgo

gue se relacionan con estas sustancias.

“Escala de ansiedad de Hamilton”: Es una escala que contiene 14 items, los cuales
evallan aquellos aspectos fisicos, psiquicos y conductas propias de la ansiedad y cuyo

objetivo es valorar la intensidad de la ansiedad.

“Automonitoreo del ABC de la TREC”: Es una técnica de la terapia
racional emotiva que nos ayuda a conceptualizar los problemas psicoldgicos mediante un
esquema, gque consiste en A un acontecimiento desencadenante, B Creencias y C Respuestas

emocionales.
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RESULTADOS OBTENIDOS

Paciente ingresa al centro de rehabilitacion CRATI acompafiado por su padre, quien
menciona que su hijo sufre un consumo problematico de sustancias como: marihuana,
alcohol, pasta base de cocaina, tabaco, codeina y cemento de contacto, esto ha generado
cambios comportamentales y actitudinales clinicamente significativos en el adolescente,
mismos que interfieren de manera negativa, en sus esferas; familiar, académica, laboral y

social

Primera Sesion 05/07/2021 Hora de atencidon 09:15 am.

Adolescente proviene de un hogar disfuncional (falta de normas, limites y padres
divorciados), ausencia del rol materno, es el menor de 6 hermanos, actualmente vive con su
padre desde los 11 afios de edad, teniendo visitas esporadicamente donde su madre. Paciente
menciona que la relacion con sus padres y hermanos es buena, pero sefialando que su
hermano Juan es el mas cercano debido a que consumian juntos alcohol, pasta base de
cocaina (polvo) y marihuana. El adolescente menciona que se aislé a raiz del consumo de

droga, donde refiere que la relacion se torna conflictiva con sus padres.

Adolescente vestido acorde a edad y sexo, limpio y bien presentado. No presenta
indicadores de agitacion psicomotoras, durante la entrevista manifiesta el contacto visual

con el entrevistador, colabora facilitando la informacion que se le solicite.

Segunda Sesién 07/07/2021 Hora de atencién 09:15 am.

En cuanto a la historia y evolucion del sintoma, inicia el consumo de marihuana a los
12 afios, por curiosidad e influencia de los amigos, lo hizo una sola vez y luego de dos
semanas menciona haberlo hecho por segunda vez, sintiendo por primera vez relajacion,
posteriormente aumenta la cantidad y frecuencia llegando a consumir cuatro veces por

semana y luego durante todo el dia, todos los dias.
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Tercera Sesion 09/07/2021 Hora de atencién 09:15 am.

En esta sesion se evaluo el estado mental del paciente mediante la observacion y
escucha activa, ademas se procedié a la aplicacion de dos pruebas, ‘“Minimental” y

“Cuestionario CDI”.

Cuarta Sesion 12/07/2021 Hora de atencion 09:15 am

Dado el poco tiempo que se puede trabajar con el paciente en esta sesion se procedio
a tomar la prueba, “Escala de ansiedad de Hamilton” que nos ayuda a identificar si el
paciente presenta un posible trastorno de ansiedad que influye a que consuma estas

sustancias.

Quinta Sesion 16/07/2021 Hora de atencién 09:15 am

En esta quinta sesion se trabajo con la técnica ABC de la terapia racional emotiva para
identificar acontecimientos desencadenantes, Creencias y las Respuestas emocionales que

el paciente refiera en la consulta.

Sexta Sesion 19/07/2021 Hora de atencion 09:15 am

En esta sesion se trabajo con el paciente mediante la terapia individual que nos
proporciona la Terapia Racional Emotiva, se comenzé llenando una serie de preguntas

conocido como Cuestionario de informacion biografica.

Séptima Sesion 21/07/2021 Hora de atencion 09:15 am

En esta Gltima sesion se trabajo con el paciente la modificacion de sus creencias con

el objetivo de proporcionar un cambio en su estilo de vida.
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SITUACIONES DETECTADAS

Adolescente proviene de un hogar disfuncional (falta de normas, limites y padres
divorciados), ausencia del rol materno, es el menor de 6 hermanos, actualmente vive con su
padre desde los 11 afos, teniendo visitas esporadicamente donde su madre. Paciente
menciona que la relacion con sus padres y hermanos es buena, pero sefialando que su
hermano Juan es el méas cercano debido a que consumian juntos alcohol, pasta base de
cocaina (polvo) y marihuana. El adolescente menciona que se aislo a raiz del consumo de

droga, donde refiere que la relacion se torna conflictiva con sus padres.

En cuanto a la relacién con la familia se vuelve conflictiva, principalmente con los
padres (volviéndose agresivo, no acata normas y reglas dentro del hogar, incumple
responsabilidades) esto a causa del consumo progresivo de alcohol, pasta base de cocaina 'y

cemento de contacto.

Adolescente vestido acorde a edad y sexo, limpio y bien presentado. No presenta
indicadores de agitacién psicomotoras, durante la entrevista manifiesta el contacto visual

con el entrevistador, colabora facilitando la informacion que se le solicite.

En cuanto a la historia y evolucion del sintoma, inicia el consumo de marihuana a los
12 afios, por curiosidad e influencia de los amigos, lo hizo una sola vez y luego de dos
semanas menciona haberlo hecho por segunda vez, sintiendo por primera vez relajacion,
posteriormente aumenta la cantidad y frecuencia llegando a consumir cuatro veces por

semana Y luego durante todo el dia, todos los dias.

Resultados de los test aplicados

ASSIST: Resultado, 12pts MODERADO en Tabaco, 31pts ALTO en Alcohol, 30pts
ALTO en Cannabis, 36pts ALTO en Cocaina, 9pts MODERADO en Inhalantes, 8pts
MODERADO en Opiaceos, lo que indica que su patrén de consumo de sustancias representa

un riesgo para su salud y otros tipos de problemas.
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Escala de Ansiedad de Hamilton: Resultado 19pts, presencia de ansiedad moderada.
Cuestionario CDI: Resultado 10pts, no hay presencia de depresion.

Mini Mental: Resultado, 29pts, ausencia de deterioro cognitivo.

Por otra parte, se consider0 el uso de esquema que nos ayude a identificar y registrar
de manera ordenada los datos que nos proyectd la técnica de intervencion racional emotiva
ABC.

Examen mental

Conciencia: Delirio, responde a diversas preguntas, pero presenta desorden de ideas.
Orientacion: Orientado en tiempo y espacio.

Atencion: Enfocado durante la entrevista.

Sensopercepciones: Sin alteraciones.

Memoria: Se encuentra funcional, sin embargo, se identific6 amnesia anterdgrada debido a

que no era capaz de recordar sucesos de su nifiez.
Afectividad: El paciente presenta un estado de &nimo, Eutimio.
Inteligencia: Normal.

Pensamiento: Curso; sin alteracion aparente. Forma: racional. Contenido: no se observan

alteraciones significativas.

Considerando la intervencion psicologica que se realizd en las 7 sesiones se confirma
un diagndstico para Trastorno mental y del comportamiento debido al consumo de
multiples sustancias, con sindrome de dependencia (F19.2).

15



SOLUCIONES PLANTEADAS

Tabla 1

Plan Terapéutico

Areas Numero de
Hallazgos Técnica Meta Terapéutica Fecha Resultados Obtenidos
Afectadas Sesiones
“Si me drogo me ) Que el paciente identifique )
) ) Definir el problema y Se logro que el paciente reconozca su
olvido de que mis o su problema para conocer o
Conductual | establecer un objetivo 1 16/07/2021 | problema y que evalué su situacion con
papas se ' los resultados que le .
evaluar un ejemplo un ejemplo.
separaron” gustarian obtener.
“Mi papa piensa Que el paciente refiera
Identificar “C”, “A” y o ‘ o
que puede . como se sintid en la Se logro que el paciente identifique una
) Pensamiento problemas o S 1 16/07/2021 | = .
ordenar en mi ) situacion que ¢l identifico. situacion en concreto y sus emociones.
emocionales
vida”
Establecer conexion | Que el paciente mencione o El paciente identifico situaciones
“Mis amigos son “B-C” e identificar B | reconozca las veces que se pasadas que le provocaron emociones
los Ginicos que me Afectiva ademds de preparar al | a sentido de la misma 1 19/07/2021 | similares a su situacion actual.

entienden”

paciente.

Tareas en casa.

manecra.
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Debatir creencias
irracionales y
fortalecer creencias

racionales.

Inducir el paciente
mediante metaforas a que
tenga conciencia de sus
creencias irracionales y

fortalecer las racionales.

21/07/2021

Se logro que el paciente tome
conciencia de su situacion, anulando
sus  creencias  irracionales y

fortaleciendo las creencias racionales.

Ademas, con la evaluacion de las tareas
enviadas a casa se logro que el paciente
afronte las situaciones que le generan
cambios conductuales y afectivos,
asuma sus riesgos en su consumo de

drogas y reconozca su esfuerzo.

Nota. Plan terapéutico de intervencion con Terapia Racional Emotiva (2021).
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CONCLUSIONES

En base a la investigacion realizada en el presente estudio de caso mediante la
indagacion de los aportes tedricos de diferentes autores de las variables “Consumo de
drogas” y “Desenvolvimiento Social” podemos concluir que la conducta adictiva que
presenta el paciente influye negativamente en sus procesos cognitivos y por ende en su

desenvolvimiento tanto familiar como social.

En relacion a la metodologia cualitativa ejecutada en el presente trabajo psicoldgico
podemos concluir que fue necesario la implementacion de la Historia clinica, la entrevista
semiestructurada, la observacion directa y las pruebas aplicadas: “Minimental”,
Cuestionario CDI”, “Assist”, “Escala de ansiedad de Hamilton” y “Automonitoreo del ABC
de la TREC las cuales se consideraron como puntos esenciales para la confiabilidad de la
evaluacion realizada al paciente de 17 afios del centro de rehabilitacion “CRATI” de la

ciudad de Cuenca.

En cuanto a las situaciones detectadas de la intervencién psicoldgica ejecutada,
podemos concluir que existe una relacion en base a los aportes del sustento teérico el cual
confirma la influencia del consumo de drogas en el desenvolvimiento social del adolescente
de 17 afos, todo esto se puede ver reflejado en los resultados obtenidos de las pruebas

aplicadas las cuales confirman la correlacion de la intervencién y los aportes de los autores.

Para finalizar se concluye que sin lugar a duda el apoyo del centro de rehabilitacion
CRATI fue muy importante para la intervencion realizada, sin embargo, se debe dar crédito
a la colaboracion y compromiso del adolescente durante las sesiones trabajadas y en el plan

terapéutico el cual logro resultados favorables para el paciente y la institucion.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda que el plan terapéutico del presente estudio de caso sea una guia en
intervenciones futuras, ya que cuenta con las bases cientificas y practicas de la Terapia
Racional Emotiva la cual se encamino a la evaluacion y tratamiento del consumo de drogas
y su influencia en el desenvolvimiento social de un adolescente de 17 afos del centro de
rehabilitacion “CRATI” de la ciudad de cuenca.

Por otra parte, se recomienda a la institucién brindar charlas sobre tematicas
relacionadas al consumo de drogas y su influencia en el desenvolvimiento social, con la
finalidad de prevenir futuras adicciones en la poblacion infantil y juvenil ya que son los

grupos més vulnerables de la sociedad.

Se recomienda a la institucidn que continte con la metodologia ejecutada ya que esta
a logrado obtener resultados positivos en los pacientes en rehabilitacion, todo esto gracias a
la inclusion mediante actividades ludicas, terapias grupales, el uso de espacios abiertos

ademas de la atencion agradable y propicia hacia los pacientes.

Para finalizar, se pide a la institucion seguir con la apertura de sus instalaciones a los
estudiantes de psicologia ya que es un gran aporte a los conocimientos tedricos y practicos

sobre temas de drogodependencia y estrategias para la rehabilitacion de los pacientes.
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ANEXOS

Anexo A
HISTORIA CLINICA

HC. #

1. DATOS DE IDENTIFICACION

Nombres:

Fecha: / /

Edad:

Lugar y fecha de nacimiento:

Género:

Religion:

Instruccion:

Estado civil:

Direccidn:

Ocupacién:

Teléfono:

Remitente:

2. MOTIVO DE CONSULTA

3. HISTORIA DEL CUADRO PSICOPATOLOGICO ACTUAL

4. ANTECEDENTES FAMILIARES

a. Genograma (Composiciéon y dindmica familiar).

b. Tipo de familia.
c. Antecedentes psicopatoldgicos familiares.
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5. TOPOLOGIA HABITACIONAL

6. HISTORIA PERSONAL
6.1. ANAMNESIS
Embarazo, parto, lactancia, marcha, lenguaje, control de esfinteres, funciones de autonomia, enfermedades.

6.2. ESCOLARIDAD (Adaptabilidad, rendimiento, relacién con pares y maestros, aprendizaje, cambios de
escuela).

6.3. HISTORIA LABORAL

6.4. ADAPTACION SOCIAL
6.5. uso DEL TIEMPO LIBRE (ocio, diversion, deportes, intereses)
6.6. AFECTIVIDAD Y PSICOSEXUALIDAD

6.7. HABITOS (café, alcohol, drogas, entre otros)

6.8. ALIMENTACION Y SUENO
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6.9. HISTORIA MEDICA

6.10. HISTORIA

LEGAL

6.11. PROYECTO DE VIDA

7. EXPLORACION DEL ESTADO MENTAL

7.1. FENOMENOLOGIA (Aspecto personal, lenguaje no verbal, biotipo, actitud, etnia,

lenguaje)

7.2, ORIENTACION
7.3. ATENCION
7.4. MEMORIA
7.5. INTELIGENCIA
7.6. PENSAMIENTO

7.7. LENGUAJE
7.8. PSICOMOTRICIDAD
7.9. SENSOPERCEPCION
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7.10.

AFECTIVIDAD

7.11. JUICIO DE

REALIDAD

7.12. CONCIENCIA DE ENFERMEDAD

7.13. HECHOS PSICOTRAUMATICOS E IDEAS SUICIDAS

8. PRUEBAS PSICOLOGICAS APLICADAS

9. MATRIZ DEL CUADRO PSICOPATOLOGICO

Funcion Signos y sintomas

Sindrome

Cognitivo

Afectivo

Pensamiento

Conducta social - escolar

Somatica

9.1. Factores predisponentes:
9.2. Evento precipitante:
9.3. Tiempo de evolucién:

10. DIAGNOSTICO ESTRUCTURAL

11. PRONOSTICO

12. RECOMENDACIONES

13. ESQUEMA TERAPEUTICO

Meta .. Numero de
Hallazgos L. Técnica .
Terapéutica Sesiones

Fecha

Resultados
Obtenidos
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Firma del pasante

26




Anexo B

“Minimental”:




Anexo C

“Cuestionario CDI”:







Anexo D

“Assist”:




Anexo E

“Escala de ansiedad de Hamilton”




Anexo F

“Automonitoreo del ABC de la TREC”

Ausencia del rol materno. “Si me drogo me Tristezaeira

olvido de que mis incontrolable

papas se separaron”

No acata normasy reglas dentro “Mi papa piensa Ira
del hogar. que puede ordenar

en mi vida”

Consumo de drogas por “Mis amigos son los Felicidad
curiosidad e influencia de los Unicos que me

amigos y su hermano. entienden”



