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RESUMEN

Esta investigacion tiene como objetivo promover en forma intraespecitica la
prevencion, evitando el uso de drogas entre los jovenes, ya que se considera necesario que
los padres tienen una comunicacion efectiva con los nifios a sentirse mental y
emocionalmente estable y seguro, porque no tienen ninguna razon para ir a la sustancia que
destruyen sus vidas EI marco tedrico se basa en el método inductivo y analitico, este método

descompone el todo, examina cada parte y saca conclusiones.

Los tipos de investigacion que se han aplicado son de los siguientes tipos: descriptivos,
explicativos y participativos; la muestra no fue robdtica, considerando que la poblacién es
pequefa. Las técnicas utilizadas en este estudio son: observacion, entrevista y cuestionario,
las mismas que ayudaron en el desarrollo de la investigacion. Los fundamentos que se
utilizaron fueron sociolégicos, porque el tema es social, psicoldgico, pedagdgico y, en
particular, la base tecnolégica, que es la base para proponer este tema. La realizacion de una
serie de pruebas permitié conocer el nivel de conocimiento que las capas tienen sobre el
tema, que es muy bajo, y esto permiti6 justificar la conclusion: desarrollo y preparacion de

materiales impresos para prevencion y orientacion.
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SUMMARY

This research aims to promote intraspecific prevention, avoiding the use of drugs
among young people, since it is considered necessary that parents have an effective
communication with children to feel mentally and emotionally stable and safe, because they
have no reason to go to the substance that destroy their lives The theoretical framework is
based on the inductive and analytical method, this method breaks down the whole, examines

each part and draws conclusions.

The types of research that have been applied are of the following types: descriptive,
explanatory and participatory; the sample was not robotic, considering that the population
is small. The techniques used in this study are: observation, interview and questionnaire, the
same ones that helped in the development of the research. The foundations that were used
were sociological, because the topic is social, psychological, pedagogical and, in particular,
the technological base, which is the basis for proposing this topic. The realization of a series
of tests allowed to know the level of knowledge that the layers have on the subject, which is
very low, and this allowed to justify the conclusion: development and preparation of printed

materials for prevention and guidance.
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INTRODUCCION

La adolescencia se acompafia de muchos cambios fisioldgicos y fisicos, pero también
es una etapa de maduracion y evolucion psicoldgica compleja. El joven se libera
gradualmente del vinculo de dependencia de los padres y desarrolla un alto nivel de
interaccion social; él esta buscando nuevas experiencias que a menudo combinan resistencia

con reglas establecidas. La adolescencia también es una fase de curiosidad, riesgo y desafio.

Es principalmente en este periodo que se inicia el consumo de sustancias psicoactivas
licitas (alcohol / tabaco) pero también de ciertas sustancias ilicitas cannabis solo el 6,6% de
los adolescentes de 17 afios no experimentaran ninguno de estos 3 productos. Los
adolescentes tienen una gran variedad de expectativas / motivaciones, con mayor frecuencia
diferenciadas por género y socialmente diferenciadas. No son muy sensibles a la advertencia
sobre los riesgos para la salud a largo plazo porque los perciben como un riesgo muy distante

que realmente no les concierne.

La mayoria de los estudios enfatizan que en los adolescentes, una primera experiencia
positiva con sustancias psicoactivas puede influir en la evolucion del consumo, favoreciendo

el consumo regular y, potencialmente, la aparicion de una adiccion.

El cerebro del adolescente es mas vulnerable a las sustancias psicoactivas que el
cerebro adulto. Tiene la particularidad de estar en un estado de transicion al estado
adulto. Los procesos de maduracion cerebral (que duran hasta aproximadamente 25 afios)
conducen a una vulnerabilidad exacerbada del adolescente a la neurotoxicidad de las
sustancias psicoactivas en general. Un area del cerebro, la corteza prefrontal, que permite la
toma de decisiones, la adaptacion del comportamiento a la situacion, esta particularmente

preocupada por esta maduracion en la adolescencia.



Independientemente del producto considerado, la precocidad de la experimentacion y
la entrada en el consumo aumenta los riesgos de dependencia posterior y, en general, del

dafo posterior.

Existe una distincion entre el uso arriesgado (poner en peligro) el abuso o el uso
nocivo (perjudicial para la salud) y la dependencia. En cuanto a la adiccién, este término
generalmente cubre el de la dependencia, pero este punto sigue siendo discutido. Para
algunos autores, la adiccion se caracteriza por la imposibilidad repetida de controlar un
comportamiento y la continuacion del mismo a pesar del conocimiento y la presencia de sus

consecuencias dafinas.

Por lo tanto este estudio tiene como objetivo identificar los problemas derivados de
los factores sociales y el consumo de sustancias psicoactivas en adolescentes de la Unidad
de Educacion Urbana del cantén Quevedo.

El presente trabajo de investigacion estos estudios se desarrollaran en tres secciones,
desglosadas de la siguiente manera:

En el Capitulo I, las variables examinadas para el problema actual se describen en su
contextualizacién, planteamientos y por otro lado, el enfoque problemaético, los objetivos, la
justificacién de nuestra investigacion y las limitaciones que presentamos al mismo tiempo,

para lo cual se analizara la idea principal que dominara toda la investigacion.

El Capitulo Il contiene un marco tedrico a través de marcos conceptuales y varias
teorias que subyacen al valor de las variables semanticas. "Factores sociales y consumo de
sustancias psicoactivas en adolescentes del Departamento de Educacion Urbana del Canton

Quevedo".



El capitulo 11l contiene un marco metodologico para explicar la hipotesis, una
metodologia en la que se ubican el tipo de investigacion, el modelo, la metodologia de
investigacion, las técnicas y las herramientas de recopilacion de datos, y finalmente la

poblacion y la muestra.

Capitulo IV se presenta la propuesta, en la cual, se define la alternativa obtenida,
alcance de la alternativa, aspectos basicos de la alternativa, antecedentes, justificacion,
objetivos, estructura general de la propuesta, componentes, resultados esperados de la

alternativa.

Al final se presenta la bibliografia y los anexos.



CAPITULO I. DEL PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

1.1 IDEA O TEMA DE INVESTIGACION

Los factores sociales y el consumo de sustancias psicoactivas en los adolescentes de

la Unidad Educativa Municipal del cantén Quevedo

1.2 MARCO CONTEXTUAL

1.2.1 Contexto Internacional

La nifiez, en su conglomerado mundial y global, se caracteriza por una proliferacién
significativa de células neuronales y especialmente la cantidad de conexiones que cada
neurona puede establecer con otras. El trabajo bioldgico de la adolescencia consistird en
eliminar estas conexiones con el fin de aumentar el rendimiento intelectual y operacional
del cerebro mediante la eliminacion de conexiones innecesarias y el fortalecimiento de las
vias operacionales. Tanto el medio ambiente, la maduracion psico, que el uso de sustancias
psicoactivas, que es que es asi en t (alcohol, tabaco, drogas, medicamentos...) puede alterar
esta maduracioén fisiologica. Por lo tanto, el uso de sustancias psicoactivas durante la
temporada de crecimiento debe ser aconsejado con la mayor circunspeccién. (Todos o casi
todos los prospectos de medicamentos psicoactivos mencionan que estos medicamentos no
pueden administrarse o deben administrarse con precaucién a nifios y jovenes en

crecimiento).

La toma de riesgos es a la vez un paso pedagdgico y de empoderamiento para el
adolescente. Después de que el periodo de la infancia, donde los padres y los educadores
tienen una funcion primaria de proteccion y estimulacién, el periodo de la adolescencia se
caracteriza por un aprendizaje progresivo de la toma de riesgos en relacién con la vida en
general. ;A que edad es normal que un nifio tome café? (Es necesario recordar aqui que el

café también es considerado una droga. Sin embargo, muchas veces su padre le permite
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beber café las veces que él quiere) Estos asuncion de riesgos no se refiere a las sustancias,
pero todo el comportamiento: a qué edad adolescente puede él libremente en la ciudad en
bicicleta o ciclomotor, ¢a qué edad se le permitio ir solo a una pluma o un concierto, es a
qué edad 'normal' para tener su primera relacion sexual? Los padres y educadores

gradualmente los introduciran a la toma de riesgos responsable.

Ademaés, el camino del empoderamiento saludable de los adolescentes conducira a una
toma de riesgos adicionales, mas alla de aquellos enmarcados por padres y educadores. Estos
riesgos asumidos no son seguros (una de las principales causas de mortalidad juvenil es el
consumo de estupefacientes que se caracteriza por el abuso de drogas). Pero estos riesgos
son también una oportunidad para poner a prueba los limites (sus limites, los de las reglas
sociales y familiares, los de los demés) y también estan formando la identidad psiquica. Sin
embargo, esto requiere por parte de los educadores mantener los limites estables y

consistentes, proteger a los adolescentes, emocional y psiquicamente.

Este proceso es claro entre los adolescentes y se refiere a la teoria del comportamiento
arriesgado que coloca el fenomeno en el centro de las explicaciones del consumo de
drogas entre los jovenes. También: En general, parece que las personas que presentan
comportamientos de riesgo tienden a multiplicarse. Un alto consumo de tabaco se
asocia a menudo e otros determinantes de la salud negativa. Por ultimo, afiadié que
los jovenes son mas propensos a tener comportamientos de riesgo en las zonas donde
los adultos también son mas propensos a adoptar este comportamiento(Camposanto,
2016).

En la toma de riesgos, el adolescente delinear los limites de alerta o transgresion,
dependiendo de los modelos de los padres y otros adultos que aprende a descubrir en
las diferentes esferas sociales que experimenta. Ademas de estos modelos parentales,
otros factores también juegan un papel en los comportamientos de salud. Es probable
gue un modelo explique la experimentacion del alcohol, el cannabis o el tabaco. Este

modelo es relativamente claro en la adolescencia (Cartwey, 2013)



Este modelo involucra tres factores que intervienen conjuntamente en la iniciacion al
consumo: el contexto familiar, la situacion escolar y la influencia de los compafieros
(camaradas). Por lo tanto, la buena integracion y la atmésfera del entorno escolar (y su
desercion escolar inversa) son dimensiones que deben tenerse en cuenta en los enfoques de

prevencion global.

1.2.2 Contexto Nacional

La sociedad ecuatoriana ha revolucionado todos los estilos de vida y coloca a los
adolescentes en un mundo donde les resulta cada vez mas dificil encontrar su lugar.
Crecientes dificultades de acceso al empleo, malentendidos en el contexto del creciente
mundo de los adultos, la desaparicion de los grandes ritos de paso , dejando al adolescente
en un mundo amargado donde le es imposible resolver sus conflictos, en este contexto el

uso de drogas es, al principio, solo de una sola manera para afirmarse .

La necesidad de pertenencia es particularmente importante al compartir valores
comunes. Ahora vivimos en una sociedad ecuatoriana multicultural, multiétnica que no
necesariamente comparten los mismos valores o la misma jerarquia de valores. Ademas,
incluso dentro de nuestra cultura, encontramos una pérdida de significado en sus valores
colectivos. Esto se evidencia por la pérdida generalizada de confianza de los jovenes en las
instituciones y, en particular, en la justicia. Una sociedad donde los jovenes no confian en
las leyes universalmente compartidas por todos los ciudadanos, sino que cada vez forman
parte de pequefios grupos separados que eventualmente funcionarian en un modo de mafia
(Cartwey, 2013).

Hoy el Ecuador cambia constantemente, desde el politico, economico, ambiental y
social. Esta ultima, a pesar de ser una de las méas famosas, a menudo permanece en un lado,
causando problemas de una naturaleza mayor gradualmente. Cada dia en el pis, mas y mas
jévenes consumen drogas y alcohol, que buscan una forma de salir de la desventaja o
simplemente por razones superficiales como la curiosidad comun, pero en todos los casos la

misma carga. En Ecuador, como en otros paises del mundo, el contexto actual no es
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diferente; Las drogas y el abuso del alcohol es uno de los problemas mas comunes entre los

jovenes, y esta es una situacion que ha ralentizado el estado de la sociedad.

1.2.3 Contexto Local

Los adolescentes de Quevedo pueden estar involucrados en diversas formas de alcohol
y drogas legales o ilegales. A menudo en la adolescencia experimenta con alcohol y drogas.
Desafortunadamente, los adolescentes a menudo no ven la conexion entre sus acciones en
el presente y las consecuencias del mafiana. Se sienten indestructibles y resisten los

problemas de otras experiencias.

Tomar medicamentos a una edad temprana aumenta el riesgo de uso posterior de otros
medicamentos. Algunos adolescentes tienen poca experiencia y dejan de usarlos o los usan
de vez en cuando sin muchos problemas. Otros desarrollardn dependencia y luego usarén
drogas mas peligrosas y causarén un dafio considerable a ellos mismos y a los demas.

Ellos creen que es hora de probar cosas nuevas. Los adolescentes usan alcohol y otras
drogas por una variedad de razones, que incluyen curiosidad, buenos sentimientos, estrés
reducido, sentimientos como los adultos o estar en un grupo. Es dificil determinar qué

adultos experimentaran y permaneceran alli y cuales resolveran problemas serios.

1.2.4 Contexto Institucional

Es necesario tener en cuenta que el uso combinado de drogas debe asi mismo
basarse en la relacion entre el consumo de productos legales (alcohol y cigarrillos) y el uso
de drogas ilicitas, ya que el uso repetido 0" adictivo "de alcohol y cigarrillos es un factor
importante. Asociado con el uso de productos ilegales. Los jovenes del Departamento de
Educacién del Canton de la ciudad de Quevedo, no escapa a esta realidad, ahora el nimero
de adolescentes con esta dependencia esta creciendo, y las instituciones relevantes en esta

area no se ajustan a la demanda, que se presenta en esta y en otras instituciones educativas.



1.3 SITUACION PROBLEMATICA

El Departamento de Educacion Municipal de la Ciudad de Quevedo no escapa a esta
realidad, y el nUmero de adolescentes con esta dependencia esta creciendo y las instituciones

competentes en esta area no satisfacen la demanda.

Los jovenes en la Unidad de Educacion Municipal del Canton de Quevedo pueden
participar en diversas formas con alcohol y drogas legales o ilegales. A menudo en la
adolescencia experimenta con alcohol y drogas. Desafortunadamente, los adolescentes
a menudo no ven la conexion entre sus acciones en el presente y las consecuencias del
mafiana. Se sienten indestructibles y resisten los problemas de otras experiencias
(Samani, 2016).

El consumo de alcohol o tabaco a una edad temprana aumenta el riesgo de uso
posterior de otros medicamentos. Algunos adolescentes tienen poca experiencia y dejan de
usarlos o los usan ocasionalmente sin muchos problemas. Otros desarrollaran dependencia
y luego usaran drogas mas peligrosas y causaran un dafio considerable a ellos mismos y a

los demas.

Es hora de probar cosas nuevas. Los adolescentes usan alcohol y otras drogas por una
variedad de razones, que incluyen curiosidad, buenos sentimientos, estrés reducido,
sentimientos como los adultos o estar en un grupo. Es dificil determinar qué adultos

experimentaran y permaneceran alli y cuales resolveran problemas serios.

1.4 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.4.1 Problema General

¢De qué manera los factores sociales inciden en el consumo de sustancias psicoactivas

en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del canton Quevedo?



1.4.2 Subproblemas o Derivados
¢Cudl es la incidencia de los factores sociales que influye en el consumo de sustancias

psicoactivas en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del cantén Quevedo?

¢Cémo se podrén determinar los factores que inciden en el consumo de sustancias

psicoactivas en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del cantén Quevedo?

¢Qué tipo de estrategias se podran aplicar para prevenir el consumo de sustancias

psicoactivas en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del cantén Quevedo?

1.5 DELIMITACION DE LA INVESTIGACION

Este proyecto investigativo se encuentra de la siguiente manera:

» Delimitador espacial:

La presente investigacion sera realizada en la Unidad Educativa Municipal, Canton

Quevedo, Provincia de Los Rios™.

> Area:

Psicologia Clinica

» Campo:

Educativo

» Linea de investigacion de la Universidad:

Psicologia

» Linea de investigacidn de la Facultad:



Educacién y Docencia Social

» Lineacion de investigacion de la Carrera:
Asesoramiento Psicoldgico.

» Sub-Linea de investigacion:

Identificacion y problemas de comportamiento

» Delimitacion temporal:

Esta investigacion se efectuara el en periodo 2017

» Delimitacion demografica:
Los beneficiarios directo de la presente investigacién serdn docentes y estudiantes y

padres de familia de la unidad educativa municipal

1.6 JUSTIFICACION

Esta investigacion es muy importante, porque permite analizar y comprender que el
uso indebido de drogas es un problema de salud publica que afecta a la sociedad en todo el
mundo, con amplias consecuencias sociales. Las victimas de esta peste sufren de trastornos
gue van desde la pérdida de la capacidad fisica, intelectual y social hasta la muerte, lo que
indica claramente la necesidad de proporcionar soluciones alternativas para abordar o

abordar este problema en el pais.

El estudio de los comportamientos de riesgo de los adolescentes esta siempre -y a
menudo como muy preocupante para toda la razén percibida. Asi que solo se puede
argumentar a favor de esta investigacion que los programas preventivos promocion de la

salud de varios ejes que combinan el trabajo con grupos de jovenes y el del medio ambiente

Los programas basados en la escuela y las intervenciones de la comunidad que
involucran a los padres, medios de comunicacion y las organizaciones comunitarias parecen-

tener un impacto mas fuerte con el tiempo cuando trabajan juntos. En lugar de tener por
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separado, se destacan las intervenciones en conjunto. Sin embargo, si la restriccion del
acceso al tabaco para menores o jovenes parece tener una efectividad limitada sin fortalecer
la ley, representa un limite simbdlico que no carece de funcion sobre el comportamiento de
los jovenes en busca de tabaco. Probando las reglas y los limites. Por supuesto, esta medida
tomada en forma aislada, solo puede tener poco efecto sin una accion mas global en todos
los niveles: Programas de educacion para la prevencion de las drogas basados en la escuela
que se enfocan en la capacitacion de habilidades y que para que sean efectivos mas, los
programas basados en la escuela deben dirigirse a jovenes antes de que inicien el consumo

de alguna droga o antes de que puedan abandonar la escuela (Coello, 2015).

Sin lugar a dudas, la adiccion a las drogas y el alcoholismo es una situacién grave,
pero tiene una solucion, entonces un centro de apoyo familiar que combine programas de
recuperacion y que a su vez actle como centro de transferencia antes de reinsertar a los

pacientes en la sociedad seria una nueva tipologia en el campo.

He aqui la importancia de esta investigacion, para lo cual se cuenta con el apoyo y
cooperacion de las autoridades, docentes y padres de familia de la Unidad Educativa
Municipal del Cantén Quevedo y de igual manera, de las autoridades, tutores y estudiantes

de la Universidad Técnica de Babahoyo, Extension Quevedo.

1.7 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.7.1 Objetivo General

Caracterizar de qué manera los factores sociales inciden en el consumo de sustancias

psicoactivas en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del cantén Quevedo.
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1.7.2 Objetivos Especificos
Establecer cual es la incidencia de los factores FAMILIARES en el consumo de

sustancias psicoactivas en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del cantdn

Quevedo

Determinar los factores sociales que inciden en el consumo de sustancias psicoactivas

en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del canton Quevedo

Identificar el tipo de estrategias para prevenir el consumo de sustancias psicoactivas

en los adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del canton Quevedo
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CAPITULO Il.- MARCO TEORICO O REFERENCIAL

2.1 MARCO TEORICO

2.1.1 Marco Conceptual

Factores sociales

Los factores sociales son cosas que afectan el estilo de vida, como la religion, la
riqueza o la familia. Es importante que las empresas sean conscientes de estos factores a
medida que cambian, ya que es un componente muy importante en la comercializacion

adecuada.

Es cuando la naturaleza contribuye a los humanos con ciertas funciones mentales
elementales, como la memoria, la atencioén y la capacidad de hacer asociaciones
basadas en la contigiiidad. Usamos estas funciones basicas para dar sentido a nuestro
entorno. Una de las tareas mas importantes para un sistema educativo es autorizar a
los jovenes con las herramientas intelectuales de la cultura. Los nifios son bastante
capaces de aprendizaje incidental basado en las funciones mentales naturales. La
adquisicion de formas més avanzadas del uso de la herramienta, sin embargo debe ser
deliberada y debe proceder en la plena comprension del poder de la herramienta, de
su potencial generativo y de las demandas que se le hacen al usuario durante el periodo
de aprendizaje (Mora, 2015)

Factores de riesgo socioculturales

Los factores socioculturales que afectan la salud se relacionan con la sociedad (socio)
y la cultura (cultural). Dentro de la sociedad y la cultura, el plan de estudios enumera cinco
(5) factores socioculturales que determinan la salud Los factores socioculturales son las
fuerzas de mayor escala dentro de las culturas y las sociedades que afectan

los pensamientos, sentimientos y comportamientos.
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Factores de riesgo familiares:

Los factores de riesgos familiares son condiciones de confortamientos en individuos,
familias, comunidades o la sociedad en general que obligan a las personas a lidiar de manera
con eventos estresantes y que no permite mitigar o eliminar el riesgo en familias y

comunidades.

En el campo de la Medicina Preventiva y la Psicologia de la Salud, los Factores de
Proteccion se refieren a cualquier factor que disminuya las posibilidades de que ocurra un
resultado de salud negativo. Por el contrario, un factor de riesgo aumentara las posibilidades
de que se produzca un resultado de salud negativo. Asi como las correlaciones y regresiones
estadisticas pueden examinar como un rango de variables independientes impactan en una
variable dependiente, podemos examinar cuantos factores protectores y de riesgo

contribuyen a la probabilidad de que ocurra una enfermedad (Schummacher, 2014).

Factores de riesgo individuales

La identificacion de los factores de riesgo que influyen en la iniciacion y la escalada
del consumo de drogas en la poblacion adolescente es el enfoque que ha cobrado
vigencia. La amplia gama de factores de riesgo involucrados se puede condensar en tres
dominios principales: predisposicion constitucional, factores ambientales (familia y
compafieros) y eventos de la vida. Esto se ha complementado con un creciente interés en los
factores de proteccién. La evidencia reciente de investigacion ha sido atil para definir la

direccion y la estrategia de los esfuerzos de prevencion (Coello, 2015).

Es una tendencia definida en cuanto a que las influencias de la familia se estan
enfocando cada vez més. La razon de este cambio parece provenir de la observacion de que
el entorno familiar, las relaciones familiares y los estilos de crianza casi siempre estan

involucrados como factores de riesgo, mediadores o como factores de proteccion.
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Factores de riesgo psicologicos

Es cuando el estrés relacionado con el trabajo tiene el potencial de afectar
negativamente la salud psicoldgica y fisica de un individuo, asi como la efectividad de
una organizacion. Por lo tanto, se reconoce en todo el mundo como un desafio importante

para la salud de los trabajadores y la salud de sus organizaciones.

Es un trastorno que para muchas personas que trabajan es demasiado frecuente que
el entorno de trabajo sea donde pasan la mayor parte de sus horas de vigilia. De acuerdo
con una serie de encuestas, muchas realizan actividades que perciben como exigentes,
restrictivas y de otros modos estresantes. Se reconoce que los problemas de salud mental
y otros trastornos relacionados con el estrés se encuentran entre las principales causas de
jubilacion anticipada del trabajo, altas tasas de ausencia, deterioro general de la salud y

baja productividad de la organizacion (OMS, 2016).

Antes que nada, es importante que comencemos a hablar de lo que queremos decir con

los factores sociales. Cuando hablamos de:

* FACTORES, hablamos sobre cosas, sobre los elementos reales que existen en nuestro

mundo y que por su naturaleza son importantes.

* SOCIAL, se refiere a lo social, a todo lo que sucede en la sociedad, es decir, en el grupo

de seres humanos vinculados con ciertas cosas que tienen en comun.

Entonces...

Los factores sociales son aquellos que afectan al ser humano como un todo,

independientemente del lugar y el espacio en el que se encuentran. (Cartwey, 2013, pag. 23)
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Factores de caracter social

En los ultimos afios la sociedad ha experimentado una serie de modificaciones dando
lugar a un cambio en la actitud de las personas, se puede mencionar. Los factores
sociales que afectan la salud se relacionan con la sociedad (socio) y la cultura
(cultural). Dentro de la sociedad y la cultura, el plan de estudios enumera cinco (5)
factores sociales que determinan la salud (Mora, 2014).

Familia

La familia es, por mucho, la mayor influencia en la salud a partir de los factores
socioculturales. La familia determinara su cultura y, a menudo, tendrd un gran impacto en
su eleccion de religion, amigos e incluso podra decidir qué tipo de exposicion a los medios

tiene (sobre todo a una edad temprana).

Tu familia es tu relacion mas intima y tiene una gran influencia en tu actitud hacia la
salud, el valor que le das a la salud e influye en tus elecciones de comportamiento
relacionadas con las conductas protectoras y de riesgo. Por ejemplo, si crecié en una casa
donde sus padres comen comida rapida con frecuencia (por ejemplo, 3 veces por semana),
es mas probable que piense que esto es normal e incluso si sabe que no es saludable, es méas
probable que lo coma. Porque esto es lo que tu familia estd comiendo. También puede pensar
que dejar de comer este tipo de alimentos significa solo comerlo una vez a la semana, en

lugar de 3 veces a la semana.

Por el contrario, si su familia son profesionales de la salud, como un nutricionista y un
cientifico del deporte de ejercicio, entonces es mas probable que priorice la alimentacion
saludable y el ejercicio. Sin embargo, es posible que tenga un énfasis excesivo en la salud

fisica y descuide las otras dimensiones de la salud (Sutter, 2014).
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Pares

La presion de los compafieros es a menudo lo primero que la gente piensa cuando se
trata de influencias entre iguales, sin embargo, hay poca evidencia para decir que es mas
probable que fumes porque tus amigos te lo dicen. En cambio, sus pares lo influencian al
crear ambientes en los que busca encajar en el grupo al adaptar sus comportamientos. Esto
puede ser positivo, si su grupo tiene muchos comportamientos de proteccion que participan,

0 negativos, si los comportamientos aumentan el riesgo.

Esta presion para encajar en sus grupos de pares se siente mas agudamente durante la
adolescencia. Durante el afio de la adolescencia, muchos jovenes seleccionan
comportamientos que los ubican dentro de un grupo de pares particular al que desean
pertenecer. Esto puede ser el desarrollo de habilidades deportivas para encajar en el grupo
gue ama el deporte o el consumo excesivo de alcohol si sus compafieros participan

regularmente en tales actividades durante el fin de semana.

Medios de comunicacién

Los medios son otro de los factores socioculturales que determinan la salud. Los
medios juegan un papel importante en la formacion de la salud. Esto se puede hacer a través
de camparias de marketing como "Salir", "Coco-pop" o publicidad de McDonalds. Puede ser
directo a través de articulos de noticias que se centran en el dia de la cinta rosada o en

programas de television como "The Biggest Loser" (Samaniego, 2016).

Sin embargo, la mayor parte de la influencia de los medios no es tan obvia. Se realiza
a través de espectaculos regulares y frases sutiles que promueven aspectos
particulares. Cuando una serie muestra a los nifios geniales fumando, bebiendo o
participando en actividades sexuales, hace que el espectador empiece a pensar que estos son
comportamientos asociados con esos grupos en particular. La gente entonces comienza a

tratar de vivir el personaje que se muestra en sus pantallas.
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Por ejemplo, muchas de nuestras iméagenes actuales utilizadas en publicidad
representan mujeres en poses sexualmente seductoras o disponibles. Estos se eligen
deliberadamente para llamar su atencion con el fin de publicitar sus productos, pero también
comunica que las mujeres son objetos para ser utilizados sexualmente y explotados de esa
manera. El aumento de imagenes y videos sexuales que se consideran normales hoy en dia
no puede subestimarse. Lo que ahora ves en las vallas publicitarias que promocionan los
perfumes solia ser una pagina del centro que abria carteles en revistas pornograficas. Nuestra
sociedad se esta volviendo cada vez mas insensible a estas imagenes graficas que conducen
a un aumento de la agresion sexual, el acoso y la actividad sexual de mayor riesgo a edades
mas tempranas. A medida que comenzamos a pensar que estas cosas son normales,
comenzamos a actuar en consecuencia, lo que lleva a conductas de riesgo (Schummacher,
2014).

Religion

Tu religion es otro de los factores socioculturales que influyen en tu salud. Esto a
menudo puede ser de una manera positiva, proporcionando un proposito para la vida y
promoviendo la autoestima. Dado que la espiritualidad es una dimension completa de la
salud, no es sorprendente que su religion influya en su salud. A menudo las regiones también
tienen reglas, como no emborracharse, no tener relaciones sexuales antes del matrimonio,

gue promueven comportamientos protectores en las personas y promueven la salud.

Sin embargo, la religion también puede ser limitante. Algunas regiones imponen
restricciones a la vestimenta y las interacciones sociales, lo que puede tener efectos
negativos en la salud del individuo. Por ejemplo, un monje que toma un voto de silencio y
vive en aislamiento carecera de interaccion social. Otras religiones limitan la interaccion
social entre los sexos o evitan el contacto entre los que pertenecen a la religion y los

"extrafios".

La religion también puede limitar sus elecciones en relacion con la atencion
médica. Por ejemplo, los Testigos de Jehova rechazaran una transfusion de sangre ya que

esta en contra de sus creencias (Paganini, 2013).
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Cultura

El Gltimo de los factores socioculturales mencionados en el plan de estudios es la
cultura. La cultura son todas las tradiciones, los valores y una serie de otros
comportamientos, incluidos los alimentos tradicionales o las actividades sociales. La cultura
es transmitida por la familia inmediata y mas amplia. Un sentido de conexién y pertenencia
a su cultura puede tener una influencia positiva en la salud, especialmente la mejora de la

dimensidn social de la salud.

Muchas culturas tienen comidas tradicionales que pueden afectar la salud. Las culturas
mediterraneas tienen una dieta alta en grasas y vegetales saludables que conduce a tasas méas
bajas de enfermedades cardiovasculares. También tienen un alto valor para la familia y la
comunidad, lo que aumenta la salud social. Los japoneses tienen muy poca ingesta de carne

y un alto consumo de vegetales frescos, que impactan positivamente en la salud.

Cada cultura también tiene su método preferido para tratar la enfermedad y arreglar el
cuerpo. La medicina tradicional china, por ejemplo, utiliza hierbas y la acupuntura
como sus principales tratamientos medicinales, mientras que muchos paises
occidentales, como Australia y América, utilizan el método farmacolégico (Cartwey,
2013).

La adolescencia

Puntos clave

o Laadolescencia es una de las fases mas rapidas del desarrollo humano.

o Lamadurez bioldgica precede a la madurez psicosocial. Esto tiene implicaciones para

las respuestas de politicas y programas a la exploracion y experimentacion que tiene

lugar durante la adolescencia.
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o Las caracteristicas tanto del individuo como del ambiente influyen en los cambios que

tienen lugar durante la adolescencia.

e Los adolescentes mas jovenes pueden ser particularmente vulnerables cuando sus
capacidades todavia estadn en desarrollo y estdn comenzando a moverse fuera de los

limites de sus familias.

e Los cambios en la adolescencia tienen consecuencias para la salud no solo en la

adolescencia, sino también durante el curso de la vida.

« La naturaleza e importancia Unicas de la adolescencia exige una atencion explicita y

especifica en las politicas y programas de salud.

Reconociendo la adolescencia

La adolescencia es un periodo de la vida con necesidades y derechos especificos de
salud y desarrollo. También es un momento para desarrollar conocimiento y habilidades,
aprender a manejar emociones Yy relaciones, y adquirir atributos y habilidades que seran

importantes para disfrutar los afios de la adolescencia y asumir roles adultos.

Todas las sociedades reconocen que existe una diferencia entre ser un nifio y
convertirse en adulto. Como se define y reconoce esta transicion de la infancia a la adultez
difiere entre culturas y en el tiempo. En el pasado, a menudo ha sido relativamente rapido, y
en algunas sociedades aln lo es. En muchos paises, sin embargo, esto estd cambiando
(Samaniego, 2016).

Edad: no toda la historia

La edad es una forma conveniente de definir la adolescencia. Pero es solo una

caracteristica que delinea este periodo de desarrollo. La edad es a menudo mas apropiada
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para evaluar y comparar los cambios biologicos (por ejemplo, la pubertad), que son bastante

universales, que las transiciones sociales, que varian mas con el entorno sociocultural.

Adolescencia: cambios fisicos

La adolescencia es una de las fases mas rapidas del desarrollo humano. Aunque el orden de
muchos de los cambios parece ser universal, su tiempo y la velocidad del cambio varian
entre e incluso dentro de los individuos. Tanto las caracteristicas de un individuo (por
ejemplo, el sexo) y los factores externos (por ejemplo, la nutricion inadecuada, un entorno

abusivo) influyen en estos cambios (Cartwey, 2013).

Adolescencia: cambios en el neurodesarrollo

Desarrollos neuronales importantes también estan teniendo lugar durante los afios de
la adolescencia. Estos desarrollos estan relacionados con los cambios hormonales, pero no
siempre dependen de ellos. Se estan produciendo desarrollos en regiones del cerebro, como
el sistema limbico, que son responsables de la busqueda de placer y el procesamiento de
recompensas, las respuestas emocionales y la regulacion del suefio. Al mismo tiempo, se
estan produciendo cambios en la corteza prefrontal, el area responsable de las llamadas
funciones ejecutivas: toma de decisiones, organizacion, control de impulsos y planificacion
para el futuro. Los cambios en la corteza prefrontal ocurren mas tarde en la adolescencia que

el sistema limbico.

Adolescencia: cambios psicoldgicos y sociales

Vinculados a los cambios hormonales y del neurodesarrollo que se estan produciendo
estan los cambios psicosociales y emocionales y el aumento de las capacidades cognitivas e
intelectuales. En el transcurso de la segunda década, los adolescentes desarrollan habilidades
de razonamiento mas fuertes, el pensamiento l6gico y moral, y se vuelven mas capaces de

pensar de forma abstracta y hacer juicios racionales.
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Los cambios que tienen lugar en el entorno del adolescente afectan y se ven afectados
por los cambios internos de la adolescencia. Estas influencias externas, que difieren entre
culturas y sociedades, incluyen valores y normas sociales y los roles, responsabilidades,

relaciones y expectativas cambiantes de este periodo de la vida.

Implicaciones para la salud y el comportamiento

En muchos sentidos, el desarrollo adolescente impulsa los cambios en la carga de la
enfermedad entre la nifiez y la edad adulta, por ejemplo, el aumento con la edad en los

problemas de salud sexual y reproductiva, las enfermedades mentales y las lesiones.

La aparicion de ciertos problemas de salud en la adolescencia, incluidos los trastornos
por consumo de sustancias, trastornos mentales y lesiones, probablemente refleje tanto los
cambios bioldgicos de la pubertad como el contexto social en el que crecen los jovenes. Otras
afecciones, como el aumento de la incidencia de ciertas enfermedades infecciosas, como la
esquistosomiasis, pueden deberse simplemente a las actividades cotidianas de los

adolescentes durante este periodo de sus vidas (Zorba, 2015).

Muchos de los comportamientos relacionados con la salud que surgen durante la
adolescencia tienen implicaciones para la salud y el desarrollo presentes y futuros. Por
ejemplo, el consumo de alcohol y la obesidad en la adolescencia temprana no solo
compromete el desarrollo de la adolescencia, sino que también predicen el consumo de
alcohol y la obesidad que comprometen la salud en etapas posteriores de la vida, con serias

implicaciones para la salud publica.

» Adolescencia y drogadiccion
Entonces, ¢que se modifica en el psiquismo del joven que llega a la adolescencia?

Los impulsos instintivos. - La pubertad, con el desarrollo de la capacidad reproductiva
y orgasmica, trae aparejada una eclosion de la sexualidad que muchas veces toma "por

sorpresa” al adolescente aun no habituado a satisfacer sus deseos sexuales.
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Esta irrupcion incipiente de la sexualidad genital se pone de manifiesto tanto en
sensaciones fisicas, -sus preocupaciones romanticas, su masturbacion, sus escrupulos
morales y sus obsesiones sexuales- como en las costumbres grupales o la vestimenta,

tendiente a seducir al sexo opuesto.

Ahora bien, en la mayoria de las concepciones psicoldgicas tradicionales, se ha tendido
a centrar el proceso de transformacion adolescente en el desarrollo de su sexualidad.
Sin duda este es un aspecto fundamental, pero por cierto que no el Gnico. A las otras

transformaciones nos referimos a continuacion (Cartwey, 2013).

El YO, o sea el agente encargado del gobierno y distribucion de los impulsos. Todo el
sistema defensivo, los mecanismos que utiliza el YO para protegerse, estan sometidos
a una mayor presion y el YO tiene que modificarse para afrontarla. Pero los cambios
del YO, no se reducen a sus funciones en relacion con los impulsos instintivos; también
se consolida, en el comienzo de la adolescencia, la transicion del pensamiento concreto

a otro de mayor nivel de abstraccidn, simbdlico. (Mora, 2014)

Fuentes, 2014, menciona, como se suele creer y realmente asi parece ser, en muchos
casos, que el adolescente esta fundamentalmente interesado en la sexualidad, pero en

realidad €l estd preocupado por el conocimiento y el comprender.

Surgen nuevos objetos de amor. - Se produce una desidealizacion de las figuras
parentales que priva al joven de la proteccion omnipotente que le significaban sus padres

cuando él era pequefio.

Asimismo, existen fuertes contradicciones entre la tendencia del joven a alejarse de
sus objetos infantiles de amor, asimilando previamente en su personalidad caracteristicas de
sus figuras parentales, y el hecho de que estas identificaciones se vuelvan mas y mas
prescindibles (Fuentes, 2014).

23



Prevencion

Los estudios demuestran que muchos adolescentes al menos experimentaran alcohol y
drogas. No te desanimes; Hay muchas cosas que los padres y cuidadores pueden hacer para

reducir el riesgo:

Aprenda sobre drogas y uso de drogas entre nifios y jovenes. Hay muchos buenos
sitios web sobre el tema, como el Instituto Nacional para el Abuso de Drogas en Bethesda,
Maryland (www.nida.nih.gov) o el Centro de Toronto para la Adiccion y la Salud Mental en

Ontario (www. .camh.net). Encontrards mas enlaces al final de este articulo.

Desarrolle buenas relaciones con sus hijos antes de que se conviertan en
adolescentes. Pasar un buen rato con ellos, siempre y cuando todavia son jovenes y quieren

pasar tiempo con usted! (Camposanto, 2016)

Tome al menos una comida al dia junto como familia. Con los horarios
sobrecargados de hoy en dia, puede ser realmente dificil poner esto en su lugar, pero es
importante. Los estudios demuestran que las familias que consumen al menos una comida al
dia juntas tienen nifios que tienen menos probabilidades de estar involucrados en el consumo

de drogas o alcohol (aunque no esta claro si esto es causa o efecto).

Aprenda a hablar con sus hijos para que ellos lo escuchen y escuchen para que
puedan hablar con usted... Permitales hablar con usted libremente sobre sus emociones. No
les discutas ni distes largos discursos. Crea un ambiente reconfortante en el que tus hijos se

sientan comodos dandote el estrés y los problemas que enfrentan.

Desarrolle autoestima y confianza en si mismo, lo que ayudara a sus hijos a resistir

la presion grupal y decir que no.

24



Valorando la perseverancia. Tenga en cuenta las situaciones en las que su hijo ha
hecho algo mal, independientemente del resultado. Si su hijo tiene éxito, felicitelo, pero
valore sus esfuerzos y no el resultado. Por ejemplo, si su hijo esta estudiando mucho y
obtiene buenas calificaciones, valore el tiempo que pas6 estudiando, no las buenas
calificaciones. De la misma manera, si su hijo trabaja duro, pero obtiene una mala

calificacion, no se olvide de valorar siempre el esfuerzo que puso en él.

Tal actitud le ensefia a su hijo la importancia del trabajo duro y la perseverancia, que

son las dos cualidades mas valiosas en el largo plazo.

Si tiene que hacer criticas constructivas, entonces critique los comportamientos o

acciones, pero no a su hijo. Es el comportamiento que necesita cambiarse, no su hijo.

Ensefie a su hijo a tomar sus propias decisiones. Si es posible, dele a su hijo la
oportunidad de tomar sus propias decisiones en lugar de solo decirles qué hacer. Por lo tanto,
mas adelante, cuando se enfrenta a situaciones similares, esta independencia le permitira

tomar sus propias decisiones en lugar de esperar a que otros lo hagan por él.

Ofrezca a sus hijos un estilo de vida saludable que incluya deportes y
pasatiempos para que no se aburran y siempre tengan algo que hacer. Haga actividades con

sus hijos para construir relaciones mas sélidas con ellos.

Enséfiele a su hijo como lidiar con las emociones y sentimientos invasivos. Hagale
saber a su hijo que las sensaciones desagradables, como los cambios de humor, mejoran y
no duran. Brinde ejemplos de cémo aliviar el dolor o la tension mental sin usar tabaco,

alcohol u otras drogas.

Hable con su hijo sobre la presion y aceptacion grupal. Hablele sobre la
importancia de ser usted mismo y digale que los verdaderos amigos lo aceptan tal como

es, que los verdaderos amigos no le piden que tome drogas solo para sentirse aceptado.
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Ensefie a sus hijos valores familiares. Expliqueles como diferenciar entre cosas
buenas y cosas malas que hacer. Digales que estos son los valores de su familia,

independientemente de los valores que otras familias puedan tener.

Ensérieles las reglas vigentes en el hogar, que son una extension de los valores

familiares.

Sea claro acerca de las reglas vigentes en el hogar con respecto al uso de tabaco,

alcohol y otras drogas.

Expliquele a su hijo adolescente que si demuestra ser confiable y responsable,
obtendra privilegios y su confianza. Sea claro acerca de sus expectativas con respecto al

uso de drogas y el impacto potencial.

Los medicamentos mas comunes en adolescentes

¢ Qué sustancias son mas comunmente abusadas por los adolescentes? Existe una gran
variedad de sustancias y drogas que se venden en muchos lugares, a veces fuera de las
escuelas, en madrigueras, en lugares donde los jovenes se encuentran para beber o bailar.

Hay muchas drogas diferentes que usan los jovenes:

Alcohol Esta es una droga legalmente autorizada en casi todos los paises del mundo,
se puede comprar en tiendas o supermercados, pero tiene todos los efectos de la droga en el

mas amplio sentido de la palabra. Es el medicamento mas comunmente utilizado.

La marihuana es el medicamento no marcado mas comunmente usado. La marihuana
es una droga que ha sido utilizada durante varias décadas por diferentes generaciones de

jévenes y sigue siendo la droga principal, la mas utilizada, no legalizada.
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También hay alucindgenos. Drogas que afectan nuestros sentidos y nos hacen
percibir cosas diferentes con nuestros 0jos y que, por supuesto, despertamos sentimientos

irreales y que son utilizados por jovenes y adolescentes.

La cocaina es un alcaloide, un estimulante que hace que una persona que usa esta
droga se sienta mas activa, mas fuerte y con mas energia. Es un estimulante y se usa a
menudo. Hace unos cinco o diez afos, la cocaina era una droga para los ricos, porque su
precio era muy alto. Aungue su precio sigue siendo alto, no es tanto y hay muchos jovenes
que no pertenecen a la clase econémicamente fuerte, y debido a que el precio ha bajado, lo
consumen, lo que lo hace méas accesible para los jovenes. y adolescentes La cocaina es un
polvo blanco similar al talco y generalmente se consume inhalando y es bastante comdn en

este momento.

Otro medicamento de uso frecuente son las anfetaminas, que son un estimulante
diferente que hace que la persona se sienta mas enérgica, muy reactiva. Es un medicamento

que también es ampliamente utilizado por los jovenes.

Los opiaceos. Un medicamento que se ha utilizado durante varias décadas. Hoy en
dia, siguen siendo validos, son drogas muy peligrosas, tienen un poder adictivo muy

importante y los jovenes también las usan.

El Gltimo tipo de farmacos que se utilizan son sustancias que no se utilizan para tener
un impacto sobre el nivel de alucinaciones o son esteroides cercanos y anabolicos
utilizados por algunos atletas para aumentar la fuerza muscular, la resistencia fisica.
Parece que los esteroides anabdlicos son beneficiosos, ya que le permite tener una
mayor fuerza muscular para utilizarlos, pero se asocian con muchos problemas,
principalmente el higado y aunque tienen el poder de adiccion al igual que muchos
otros farmacos, en el sentido que despiertan sensaciones agradables, son bastante

peligrosos y pueden dafiar la salud del joven que los usa (Anton, 2016).
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Tabla N° 1 Factores de riesgo de caracter personal

FACTORES DE RIESGO DE CARACTER PERSONAL
Hay ciertas caracteristicas privativas de cada persona que, influidas por las condiciones del
entorno en que vive, pueden causar que la probabilidad de consumir drogas se transforme
en una realidad.

Edad: La pre-adolescencia y la adolescencia son las edades mas frecuentes en el inicio de

los consumos de alcohol y otras drogas, pues de por si el individuo sufre una serie de
cambios fisicos y emocionales que se caracterizan por la confusion y la angustia de alguna
manera los adolescente creen que el consumo de alguna droga les ayuda a superar
momentos de estrés, soledad, tristeza, angustia, dolor, etc. Cuando en realidad solo les
empuja al vacio.

Pobre o Baja autoestima: Consumir drogas suelen ser recursos utilizados por personas
que tienen un bajo concepto de si mismas, para evadirse de la realidad, ya que sus efectos
reducen la percepcion de la escasa o poca validez que se otorgan. Los cambios fisicos y
psicoldgicos del pre adolescencia y la adolescencia agudizan esta situacion, que no
solamente produce sufrimiento sino que dificulta el desarrollo personal y social.

Escasa tolerancia a la frustracion: No saber aceptar fracasos y frustraciones puede llevar
al adolescente o joven a buscar situaciones o sensaciones que produzcan una gratificacion
rapida, sin pensar que muchas veces la solucidn buscada es el principio de mas problemas
que aportaran frustraciones aun mayores.

Baja capacidad para discernir correctamente ante toma de decisiones: En la
interaccion social, se presentan numerosas oportunidades donde el adolescente y el joven
deben expresar su pensamiento o su deseo de hacer o no en particular. La presién social,
las dudas o titubeos ante una opcidn y relaciones de amistad son las que pueden llevar a la
persona a tomar una decision equivocada en su vida.

Inconformismo ante las normas sociales: El abuso de alcohol y/o el consumo de otras
drogas pueden ser una forma de negacion a vivir acorde con una sociedad percibida como
injusta y deshumanizada. Demostrar libertad rompiendo las normas establecidas es
olvidarse de que la libertad de cada uno termina donde comienza la libertad de los demas.
Desempleo, pobreza, racismo y la pobreza, pueden ser elemente que justifiquen el
inconformismo con las normas sociales.

Depresion: Existen momentos criticos en la vida de las personas causados por situaciones
que producen mucha angustia y dolor, que las vuelven mas vulnerables y proclives a
iniciarse en el consumo de drogas. Separaciones, divorcios, enfermedad, muerte de seres
queridos, fracaso, desempleo, soledad, deudas, etc. son algunas de las causas, entre otras,
que pueden provocarla.

Temeridad innecesaria: Hay personas que podrian ser calificadas de suicidas en potencia,
pues con su forma de actuar estan siempre desafiando el peligro. Cualquier edad puede
presentar esta caracteristica que habitualmente se agudiza en la adolescencia.

Fuente: (Anton, 2016).
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Tabla N° 2 Factores de riesgo de caracter familiar

FACTORES DE RIESGO DE CARACTER FAMILIAR
La familia es el nucleo inicial de socializacion del nifio, en el cual comienza a construirse
su personalidad; es l6gico, entonces, que el ambiente cotidiano y la interaccion entre los
miembros que lo componen sean factores importantes a tener en cuenta en relacion con el
inicio del consumo. Los factores que se pueden considerar de riesgo dentro del seno

familiar tienen directa relacion con:

Ejemplo familiar: La observacion del comportamiento de los padres puede ser el modo
de adquirir una conducta determinada. La forma de vida y los valores que éstos muestren
ante sus hijos pueden servir de eficaz prevencion o, por el contrario, de factor precipitante

para el inicio en el consumo de drogas.

Estilo educativo: La disciplina y una efectiva, pero comprensiva, supervision pueden

neutralizar los factores de riesgo que presentan los siguientes comportamientos parentales
ausencia de normas de comportamiento: la permisividad o, por el contrario, el
autoritarismo, provocan confusion en los hijos.

Sobre proteccion o abandono: tanto el exceso como la indiferencia en la atencion de los
hijos pueden favorecer el inicio en los consumos.

Rigidez en la estructura familiar: Impide o retrasa los procesos de maduracion,
autonomia e independencia, y provoca sumisién o bien, rebeldia.

Falta de reconocimiento: No aprobar, destacar o premiar los logros de los hijos da como

resultado personalidades inseguras y con muy baja autoestima.

Clima afectivo: El clima que se vive dentro del hogar tiene directa relacion con la
estabilidad emocional de los miembros de la familia, la que puede vincularse con el

consumo de alcohol y otras drogas.

Fuente: (Antdn, 2016).

Tabla N° 3 Factores de riesgo de caracter comunitario

FACTORES DE RIESGO DE CARACTER COMUNITARIO

Se entiende por comunidad el grupo de personas pertenecientes al ambiente donde el

individuo se desenvuelve y realiza su proceso para convertirse en persona. Aunque la
familia es la primera comunidad natural, nos referiremos aqui al entorno comunitario,
gue comprende el grupo de amigos, la escuela, colegio o universidad, el lugar de trabajo,
la empresa o institucion donde se desenvuelve, el barrio, la ciudad donde vive, etc. Los

factores de riesgo que pueden presentarse son:
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Dependencia del grupo: El joven que no tiene sentido de pertenencia respecto de su
familia y que no mantiene con ellos una buena comunicacion e interaccion debido a
diferentes conflictos personales o familiares puede utilizar el grupo de amigos como
sustituto. Si el grupo es permisivo en cuanto al uso de alcohol y otras drogas, como
solidaridad y para solidificar su presencia en el grupo, el individuo adoptara esa misma

actitud hacia ellas.

Presion del grupo: Mantener la integracion con el grupo de amigos en la adolescencia
implica la aceptacion de sus normas y valores. Si el grupo bebe alcohol o consumo otro
tipo de drogas el ofrecimiento se dara sin duda. La posibilidad de negarse se hace dificil
por el temor de que ésta puede ser interpretada como rechazo al grupo al que quiere
seguir perteneciendo.

Resentimiento social: El exacerbado ofrecimiento de articulos de consumo y bienes
materiales unido a la falta de oportunidades personales y familiares para adquirirlos, a
ser victima de diferentes violencias, y a la falta de afecto, entre muchas otras causas,
pueden ocasionar en el individuo (sobre todo en la nifiez y la adolescencia) el paulatino
crecimiento de resentimiento se exterioriza con transgresiones de menor o mayor
gravedad. El abuso en el consumo de alcohol y la utilizacién de diferentes drogas son

también formas de transgresion a las normas sociales.

Actitud de los lideres sociales ante las drogas: Los padres son los modelos que ayudan
al consumo de las drogas, incluidas las legales como alcohol, tabaco y medicamentos, la
actitud ambivalente de los lideres sociales hacia ellas puede servir como influencia

negativa en el inicio del consumo.

Relaciones conflictivas en la comunidad de estudio o trabajo: La falta de integracion
en el medio en que se desenvuelve se manifiesta con el fracaso, rechazo a normas de
convivencia y la negativa a la participacion en actividades sociales e institucionales en
adultos y nifios. Los estilos inapropiados en la forma de relacionarse pueden constituir

peligrosos factores que incidan en el comienzo del consumo.

Exceso de tiempo libre: El aburrimiento es un importante factor de riesgo, la escasez
de centros recreativos y educativos son alternativas validas de interaccion social de
bajo costo. También se puede incluir entre los factores de riesgo, el absentismo, la

desercion escolar y el desempleo.

Fuente: (Anton, 2016).
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Tabla N° 4 Factores de riesgo de cardacter social

FACTORES DE RIESGO DE CARACTER SOCIAL
En los ultimos afios la sociedad ha experimentado una serie de modificaciones, dando

lugar a un cambio en la actitud de las personas, se puede mencionar:

Actitudes sociales que pueden propiciar el consumo de drogas: Escepticismo,
hedonismo, y consumismo son todas respuestas a la busqueda de gratificacion inmediata
que caracteriza a muchas de nuestras sociedades occidentales. La falta de solidaridad
Ileva a que primen los intereses individuales sobre los colectivos, haciendo que muchas
personas vean como valido su enriquecimiento personal aunque esté basado en el dolor
y la tragedia de otros. La aceptacion generalizada de las drogas legales dificulta la toma
de conciencia de la sociedad en cuanto a su utilizacion y a los riesgos que conlleva su

consumo.

Factores socioambientales negativos: La cantidad de factores socioeconémicos
negativos que afectan a una gran cantidad, sobre todo en las grandes ciudades, ha dado
un aumento en el consumo de drogas (por ejemplo, la escasez de viviendas y de servicios
publicos). Son circunstancias negativas que favorecen los consumos, ya que
determinadas condiciones pueden ocasionar una perdida en la capacidad para enfrentar
problemas y las drogas se presentan como una alternativa.

Medios de comunicacion social: El tratamiento que los medios dan a las drogas esta
distorsionado, plagado de estereotipos y de confusiones en cuanto a los conceptos que se

relacionan con ella.

Publicidad: La promocion durante afios de las drogas legales logré impactar a usuarios
considerados no tradicionales, como mujeres y menores. La precocidad de los
consumidores de alcohol es uno de los problemas mas serios en la actualidad. La
publicidad ha hecho que se asocien las bebidas alcohdlicas con entretenimiento y
diversion, compafierismo y juventud. Un fenémeno de esta época es que la cerveza se ve
como un refresco mas; la publicidad explicita o subliminal esta presente en la mayoria

de los eventos sociales, se los emparenta con la gratificacion y el poder.

Fuente: (Anton, 2016).
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Trastornos relacionados con las drogas

Los trastornos relacionados con el consumo de drogas durante la adolescencia son
causados por muchos factores, que incluyen: susceptibilidad a factores genéticos, estresores
ambientales, presion social, rasgos de personalidad y problemas sociales. En otras palabras,
hay muchos factores que pueden afectar a un joven en la ruta incorrecta de la droga.

Hay situaciones tales como factores sociales que causan estrés en la vida de una
persona. Se ha demostrado que los jovenes que viven bajo mucho estrés son jovenes
que pueden caer facilmente en el mundo de las drogas. La presion social también
puede cooperar en este sentido. Rasgos individuales de personalidad Cuando los
jévenes son mas impulsivos, menos reflexivos, estdn mas inclinados y méas a menudo
involucrados en problemas de adiccion que los jovenes que no tienen ese contexto de
personalidad (Garcia, 2014).

Y los problemas psicoldgicos, como la depresion, que es un problema muy importante
en la generacion actual de adolescentes y jovenes, también es un factor en la participacion
en la adiccion a las drogas. Es desafortunado decirlo, pero nuestros adolescentes y jovenes
en nuestros paises latinoamericanos y en todo el mundo viven en depresion, muchos de ellos
se suicidan. También dijimos que la sensibilidad genética también puede afectar a algunas
personas y hacerlas mas sensibles a los efectos de la droga. No estoy hablando de una
persona que ya sea genéticamente adicta, del mismo modo que nadie es genéticamente

alcoholico, es un error.

Existe cierta informacidn genética que afecta nuestro caracter y nuestra respuesta a
ciertas actividades que debilitan nuestra respuesta a estimulos especificos. No hay
genes 0 cromosomas que conviertan a una persona en alcoholica o adicta a las drogas.
Existe informacidn genética que hace que algunas personas sean mas susceptibles a la
esclavitud del alcohol y algunas drogas. Son conceptos diferentes. Es muy importante

comprender estos factores de riesgo. Si se comprenden estos factores importantes,
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entonces intercambiaremos otros mas detallados, los padres pueden estar atentos y

atentos a sus adolescentes lejos de estos factores de riesgo (Garcia Esperanza, 2016).

Otro factor muy importante y mas comdn es, desafortunadamente, el uso de drogas
por parte de los padres, que es un factor decisivo en la disposicion de los jovenes a consentir
0 negarse a probar drogas. Lo importante que es para cada padre saber que no es un mal
ejemplo o un obstaculo para sus hijos, y que puede estar sano de modo que esté al tanto de
las amistades de su amigo.

Jbvenes con mayor riesgo

Si eres joven o adolescente, debes entender que no eres un superhéroe que dice: "Soy
diferente a todos los demas, no me enamoraré de las drogas”. Si no debe tener nada que ver
con amigos que usan drogas, le diré que esta es la manera incorrecta de entender su debilidad
como ser humano. Muchos jovenes sienten que no todos pueden mantenerse alejados de los
peligros y acercarse demasiado al mundo de las drogas, a menudo se refieren a amigos que

usan drogas y, finalmente, se vuelven adictos a diferentes tipos de drogas.

Este desafortunado, como el alcohol, una droga para uso legal, se ha incrementado
entre los adolescentes en los Gltimos 10 afios de una manera alarmante, muy rapida y
se puede comprar legalmente en un supermercado, en una tienda de abarrotes, el
comercio. Es cierto que las bebidas alcohdlicas no estan legalmente establecidas para
adolescentes, pero se pueden comprar facilmente. Hay varios adolescentes que tienen
un mayor riesgo de desarrollar trastornos relacionados con las drogas, como los que

tienen una o mas de las siguientes caracteristicas (Alvarado, 2016):

La juventud, que es hija de padres que abusan de las drogas. Estos, como
mencionamos, tienen muchas mas posibilidades de involucrarse en el uso de algun tipo de
sustancia que determina cierta dependencia en el cuerpo, como cualquier medicamento. Los
jévenes que son victimas de violencia fisica, sexual o psicoldgica también tienen una mayor
necesidad de buscar otra vida y, al buscarla, a menudo buscan un escape en las drogas. Qué
triste es que estos adolescentes, en lugar de aceptar en sus hogares la comprension, la

proteccién, la amistad y el amor que deberian existir en todos los hogares, a menudo
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encuentren en estos hogares abuso fisico, abuso psicoldgico y, a veces, desafortunadamente,

abuso sexual.
El problema no son solo los golpes infligidos al nifio, el problema no es solo abuso
sexual o psicoldgico, el problema es que el joven trata de escapar de la vida que lo
alcanza y busca opciones, Es razonable buscar opciones, cada persona debe buscar
opciones, una mejor opcion de por vida. Lamentablemente, la falta de experiencia que
tienen los adolescentes y los jovenes y la falta de reflexividad que necesitan para una
vida mejor a menudo llevan al hecho de que simplemente evitan la realidad. También
los adolescentes que tienen problemas de salud mental, especialmente los adolescentes
con depresion que tienen tendencias suicidas, son mas propensos a volverse adictos a
las drogas (Manfredo, 2013).

Los jovenes de hoy estan en una crisis de valores bastante fuerte y no saben por qué
viven, para qué viven y qué es la vida. Los jovenes vivian una vida completamente
ajena a los valores morales o espirituales. La juventud de hoy se ha vuelto
extremadamente material, muy dedicada a los asuntos sexuales y la vida desordenada
en todos los sentidos, y cuesta mucho porque causa inestabilidad emocional, estrés
emocional que conduce de una manera u otra a un estado de depresion.
Estadisticamente hoy, méas que en cualquier otro momento, la humanidad, los jévenes
estan deprimidos, y muchos de ellos incluso se suicidan. Por desgracia, es saber que
en un pais como México, la segunda causa de muerte entre los 14 y 19 afios de edad,
es el suicidio, debido al estado pesado, grave depresivo que dura meses, lo que
significa que una persona, en este caso, un joven o un adolescente recibe vida Otros
adolescentes, que son mas propensos a estar involucrados en estos medicamentos son
adolescentes con discapacidad fisica, cuando no son queridos, bien cuidado y tienen
una discapacidad fisica, puede ser amargo, frustrante, desde una edad muy joven y se
deprimen; Por supuesto, esto hace que estén buscando la felicidad o el entretenimiento
y, desafortunadamente, caen en el problema de las drogas (Lépez, 2016).

Ademas, estos jovenes que han heredado los rasgos de personalidad, tales como
pequerios impulsos de control y la busqueda riesgos innecesarios, que estos jovenes que son

demasiado impulsivo, que a menudo les gusta las emociones fuertes, es también un sector
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de jovenes que son mas vulnerables y mas susceptible caer en el mundo de las drogas. Los
jévenes que viven en familias con poca supervisién o no saben lo que sus hijos dejan de
hacer también son familias que no funcionan como deberian y que hacen que sus hijos sean

mas vulnerables al abuso de drogas.

Finalmente, en los paises en desarrollo, se ha notado que la pobreza es otro factor que
favorece la adiccion a las drogas entre los adolescentes y los jovenes. Todos estos factores
son lo que nos hace ver a un adolescente con un mayor riesgo de involucrarse en el mundo
de la droga, esto no significa que los adolescentes que no tienen estos factores pueden no
estar en las drogas, pero la verdad es que si usted tiene los puntos o cualquier a partir de
estos puntos, tienen una mayor probabilidad de caerse.

En la actualidad, no se puede decir que un solo adolescente sea incapaz de caer en las
drogas. Existe un alto riesgo para todos como un comienzo, los medicamentos se
ofrecen en muchos lugares, a veces a precios bastante asequibles, al menos
inicialmente, para provocar el deseo de seguir consumiendo mucho tiempo, y mas
tarde tal vez porque el precio aumenta. Pero hoy en dia la realidad es la adiccion a las
drogas es un problema social grave, que esta escondido en las escuelas, incluyendo las
escuelas primarias, en el sexto ya, ya sea en las escuelas, y por supuesto en las escuelas

como un estudiante de secundaria o preparatoria (Rojas, 2013).

Es importante que seas joven, ten en cuenta: las drogas ofrecen un momento de paz,
energia aparentemente, una vida mas relajada, mas placentera, pero las drogas siempre

tendran efectos secundarios dafinos.

Prevencién

La palabra prevenir significa antes de venir, se trata de actuar para que el problema no
aparezca o al menos para reducir sus efectos. Utilizando la declaracion de la UNESCO sobre

prevencion en 1974, podemos decir que esta es la introduccion de medidas apropiadas para
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prevenir la aparicion de conflictos en los individuos o en la sociedad en general. Casi todos
los problemas que afectan actualmente a la mayoria de las sociedades en el mundo
(especialmente en la poblacion juvenil) son en gran parte procesados por adiccion a las
drogas. Por lo tanto, es necesario implementar medidas preventivas e invertir fondos para el

tratamiento y la rehabilitacion.

Reconocer la prevencion como la mejor estrategia para evitar problemas significa, en
la lucha contra las drogas, invertir recursos humanos y financieros para influir en la
poblacién joven con mensajes que propongan los siguientes objetivos:

e Educar a las personas para que puedan mantener relaciones responsables con las

drogas

e Retrasar la edad de consumo

e Modificar el entorno social y cultural propicio para el aprendizaje en relacion con el

uso de drogas

¢ Intervenir en las causas que causan el consumo, tratar de modificarlas y ayudar a las

personas a superarlas

e Ofrecer alternativas para una vida sana, opciones de ocio (Ruiz, 2015)

Prevenciéon de modalidades:

Los programas de prevencion del uso indebido de drogas se pueden llevar a cabo
utilizando dos métodos que no siempre estan claramente definidos y que en la mayoria de
los casos se superponen y / 0 se complementan entre si; son prevencion no especifica y

prevencion especifica.

e Prevencién no especifica: la prevencién de drogas bajo este método se resuelve
cuando los programas se enfocan en temas como educacién para la salud, promocion
de la autoestima, alternativas al entretenimiento y el esparcimiento, y activacion de

servicios sociales.
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e Prevencion especial: se realiza cuando las estrategias y acciones se dirigen
directamente al problema de las drogas. Por ejemplo, brinde informacion sobre
diferentes sustancias, trate las consecuencias fisicas, mentales y sociales a corto,

mediano y largo plazo.

Codmo lidiar con un adolescente que usa drogas

Hay muchos adolescentes que prueban las drogas por curiosidad y gracias a Dios que
no vuelven a hacerlo. Pero para muchos de ellos, el hecho de probar como se sienten es lo
suficientemente agradable para que la experiencia provoque el deseo de continuar y luego
provocar la adiccion a la sustancia. Cuando ve a un adolescente que, con cierta regularidad,
una o dos veces por semana, estd bajo la influencia de drogas o alcohol, esta tratando con

un adolescente que ya tiene problemas con el abuso de drogas.

Si el lector es un adolescente y comienza a usar una droga, le aconsejo que lo suelte
como si fuera a disparar, jhuir! Si en cualquier momento el fuego ha llegado a sus
manos, inmediatamente extinguira este fuego porque quemara sus manos. Eso es lo
que debes hacer exactamente con las drogas. Parece que muchos jovenes perdieron la
batalla contra la vida hoy, porque querian experimentar una nueva sensacion, querian
buscar una vida menos estresante y la buscaban en medicina; Dijeron: Solo lo hago
una vez, controlo su uso, sé cémo usarlo, la droga no me dominara ( Castro- Lopez,
2013).

Desafortunadamente, muchos de estos pensamientos son: soy gente joven que no
puede vivir sin drogas que han ido a la delincuencia para obtener dinero para comprar mas
medicamentos que tienen sus estudios abandonados y ya no tienen un objetivo en la vida de
hoy, pero su proposito es solo de drogas. Si eres un adolescente y flirteas con un
medicamento, te has acercado o ya lo has usado, déjalo de inmediato. No se arriesgue
innecesariamente y aprenda de las experiencias de muchos jovenes que perderan la batalla.
Por lo general, aquellos que abusan del alcohol o las drogas siempre minimizan la cantidad
real de lo que han usado, reducen lo que hacen o consumen para parecer pequefios, pero

mienten.
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Cuando un adolescente estd en el proceso de ocultarse y miente sobre lo que esta
haciendo, este es un punto muy importante que debe ponernos en alerta y nos hace
aceptar que él es un hombre joven que ya tiene problemas con el abuso de drogas. Otro
tema importante que se refleja en el comportamiento de estos jovenes es que estan
empezando a evitar amigos y familiares. Antes de ser muy amigable y amigable, le
gustaba vivir con familiares y amigos, y ahora es evasivo, solitario e individual.
Ademas, terminar las actividades que antes se disfrutaban, como los deportes y pasar
tiempo con amigos que no usan drogas, cuando dejar de participar en estas actividades
también es un punto que deberia llamarnos la atencién, porque es posible que los

jévenes ya tengan problemas con las drogas (Marchal, 2016).

Cuando un joven piensa gque necesita mas de estas sustancias para jugar, estd muy
claro que tiene problemas con la droga. Cree que la medicina es necesaria para divertirse.
Cuando un joven presiona a otros para usar estas sustancias, también es un punto que revela
lo que hay en el corazdn de este joven. Y en su corazén es que ya los usa. Cuando una
persona joven comienza a tener problemas con la ley, es un punto muy especial e importante.
Cuando un joven que vivié una vida pacifica, normalmente, sin actos delictivos, ahora lo ve
con problemas ante la ley e inventa miles de excusas para estos problemas, es un joven que

probablemente esta involucrado en cuestiones de drogas.

También a los jovenes que les gusta correr riesgos, como el riesgo sexual, o conducir
bajo la influencia del alcohol o la sustancia. Cuando un joven es suspendido en la
escuela por un problema de abuso de sustancias, este es un tema clave y sospecha que
esta abusando de las drogas. Y cuando la escuela para jovenes falla porque bebieron
alcohol o ingirieron cualquier sustancia, lo que también deberia alertarnos de que es
un joven que ya tiene problemas con la adiccién a las drogas o al alcohol (Sanchez,
2015).

O cuando los jovenes sienten depresion, desesperanzado y suicida es el Gltimo punto
que deberia dirigirlo a la entrada para tratar, porque puede tener problemas con las drogas y

el alcohol.
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¢ Como se diagnostica la drogadiccion?

Usualmente el diagnostico de adiccidn a las drogas puede ser tomado por un pediatra,
psicologo o personal capacitado en estos aspectos. Pero es una realidad en el diagnostico
médico, muchos pediatras y especialistas a pasar por alto la posibilidad de que el joven es
adicta a las drogas o el alcohol, porque cuando un joven se presenta en el acuerdo no esta
bajo la influencia de esta sustancia y no encontrd ninguna evidencia de la presencia de drogas

o0 alcohol sus ensayos clinicos, él ignora esta posibilidad de diagndstico.

Es muy importante que los profesionales de la salud nunca supongan que estan
tratando con una persona joven con problemas de drogas o alcohol. Este es un error
muy serio y en muchos casos el médico tenia un adicto a las drogas frente a él y nunca
fue diagnosticado o notado. Es importante que el médico piense y asuma cuando hay
ciertos sintomas, aunque en este momento los efectos de las drogas y el alcohol no
parecen ser un problema de drogas. Los hallazgos clinicos a menudo dependen de la
sustancia que ha sido abusada, la frecuencia de uso y el tiempo transcurrido desde su

ultimo uso, y pueden incluir lo siguiente (Sandoval, 2015):

e Pérdida de peso
e Fatiga constante
e Ojos rojos

e Poca atencion a la higiene

Hay cuatro puntos generales, pero muy importantes, que no hacen un diagnostico,
porque pueden ser causados por otras cosas, pero cuando estos sintomas estan ahi, es

obligatorio aprender sobre la posibilidad de los medicamentos.

Tratamiento y prevencion

El tratamiento farmacoldgico especifico sera determinado por el médico y dependera
del tipo de sustancia que haya estado usando una vez que estuve empleado y los

sintomas se encontraron en personas jovenes. No hay un solo tratamiento, pero
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depende de la experiencia del médico, el tipo de medicamento y el momento de su
uso. Es importante saber que existen métodos de tratamiento ambulatorio asi como en
el hospital. En muchos casos, cuando la adiccion es demasiado alta, se recomienda la
hospitalizacién para atravesar el momento més agudo Y dificil, y luego continuar el

tratamiento ambulatorio fuera del hospital (Dyllon, 2016).

Me gustaria mencionar tres puntos en los que se debe prestar especial atencion a la
prevencion de drogas. Como sabemos, no hay nada mejor que evitar. Prevenir es mejor que
curar Es mucho mejor que un joven nunca sea alcohdlico o adicto a las drogas, que cuando
sea adicto al alcohol y las drogas, intente rehabilitarlo. La prevencion es mejor. Las escuelas
son un punto importante. Las escuelas deben incluir comités de padres y maestros, grupos
de trabajo que se ocupen de la educacion sobre drogas y alcohol, hablar de ello y los efectos
nocivos que estas sustancias causan. Las escuelas son un factor muy importante para ganar

la lucha contra la adiccion a las drogas y el alcoholismo.

También hay otro problema que serian los programas para prevenir comunidades.
Durante mucho tiempo en nuestra sociedad, los paises han sido negocio pasiva,
tratando de resolverlos todos los niveles de gobierno, y también tienen un papel y una
responsabilidad, sino también la propia sociedad es responsable de conocer el
enfrentamiento de los conflictos que son hoy en dia la vida familiar, los jovenes y el
publico en general. Pero el mejor trabajo preventivo se logra en la familia. Con este
fin, los padres deben aprender a conocer a sus hijos; saber lo que piensan, conocer su
corazdn, sus sentimientos, emociones, alegrias, tristezas, hacer amigos con ellos, saber
como te va en la escuela, si tienes problemas, sabemos que la materia estad en

problemas y las cosas son faciles (Redha & Boylle, 2015).

Si eres amigo de tu hijo, cuando te das cuenta de que esta deprimido o emocionalmente
inestable, triste y capaz de ayudar antes de que sea demasiado tarde y antes que el joven,
déjalo en el suicidio, pero incluso sin suicidarte, busca una salida equivocada en drogas. En

definitiva, las drogas son una forma diferente de suicidio, ya que los jévenes drogadictos ya
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no tienen vida real, no tienen vida en el verdadero sentido de la palabra, pero toda su vida

gira en torno a este cautiverio que le provoco la droga.

Por lo tanto, con respecto a las drogas y el alcohol, la sociedad, para cada ciudadano,
usted, yo, las personas que no forman parte de un grupo especifico, la sociedad comun
deberia ocupar un puesto importante y desempefiar un papel activo en la prevencion
del alcoholismo y la drogadiccion. Esto a menudo se puede hacer a través de medios
como la television y la radio. Muchas veces la television y la radio han sido efectivas
en la promocién del alcohol y las drogas por parte de personas famosas que las usan
(Guerra, Medina, Miranda, Riofrio y Valencia, 2013).

Ha llegado el momento de que la sociedad civil tome micro6fonos de radio, camaras de
television y promueva programas para evitar esto. Bueno, los méas importantes son los
programas de prevencion centrados en la familia. La familia es el punto mas
importante de prevencién de drogas. Los padres deben saber que tienen que pasar
tiempo con sus hijos y deben promover la amistad, una buena vida familiar, para poder
ventilar los problemas de los nifios y poder resolverlos y ayudarlos a lidiar con los
problemas sociales cotidianos y sin la necesidad de recurrir a un medicamento
(Velasco, 2015).

Consumo de estupefacientes

Es una enfermedad que comienza en el cerebro de un gran nimero de personas, la
enfermedad se caracteriza por una progresién y recurrencia cronica o prolongada. Este
es el uso incorrecto de cualquier medicamento para cualquier fin que no sean las
iniciales que se han recetado cuando hay una receta. Es una dependencia psicoldgica,
el individuo siente la urgencia de tomar drogas o, de lo contrario, la descomposicién
emocional cuando no se consume y la dependencia fisica causada por los terribles

sintomas de la abstinencia cuando no la consume (lzquierdo, 2016, pag. 71).
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Drogas

Una droga es cualquier sustancia psicoactiva capaz de modificar las funciones
psiquicas y / o fisioldgicas de un individuo, es decir, el estado de animo, el pensamiento, el
comportamiento o la emocion. Es probable que un medicamento cree una dependencia
psicoldgica o fisica. Los diferentes criterios para clasificar un farmaco son sus propiedades
terapéuticas, la dependencia que causa y sus efectos sobre el sistema nervioso central. Es la

clasificacion legal la que determina si la droga es licita o ilicita.

El concepto de drogas ha evolucionado: las que estaba limitado a sustancias que
causan cambios percepciones, a extenderse a cualquier sustancia que causa la
adiccion. El tabaco y el alcohol ahora se tratan como medicamentos porque se vuelven
dependientes de ellos (Zorba, 2015).

Drogas Estimulantes

Son aquellas como en el caso de la cocaina con su crack derivado. Otras drogas como
el éxtasis o las anfetaminas causan estimulacion del pensamiento y el rendimiento fisico. En

menor medida, la nicotina, la cafeina o el khat del tabaco son del mismo orden.

Sustancias que calman (psicodepresivas)

Son las que permiten descomprimir y uno actGa mas bien en contra de la ansiedad, a
veces causando un quedarse dormido. Estos son los derivados de opio, heroina, alcohol,
algunas pastillas para dormir como barbituricos, ansioliticos. Los toxicos como el solvente,
trementina, éter o tricloroetileno dan esta sensacion de embriaguez con una sensacién de

calma.

Sustancias que estimulan (psicoestimulante)

Este es el caso de la cocaina con su crack derivado. Otras drogas como el éxtasis o las
anfetaminas causan estimulacion del pensamiento y el rendimiento fisico. En menor

medida, la nicotina, la cafeina o el khat del tabaco son del mismo orden.

42


http://www.docteurclic.com/encyclopedie/cocaine.aspx
http://www.docteurclic.com/maladie/cafeinisme.aspx
http://www.docteurclic.com/encyclopedie/cocaine.aspx
http://www.docteurclic.com/maladie/cafeinisme.aspx

Sustancias que producen alucinaciones (psicodislépticos)

Son las que causan alucinaciones visuales o auditivas muy ricas. LSD o &cido
lisérgico, psilocibina (extraida de un hongo alucindgeno) y, en menor medida, hachis.

Modificadores de comportamiento

Son otras sustancias, a menudo medicadas, producen efectos de este tipo. De hecho,
cualquier medicamento segun sus asociaciones o dosis puede desviarse mas 0 menos
de su aplicacidn principal. Pero se utilizan como drogas ciertas sustancias adictos bien

conocidas especificas para sus efectos, y adictivas (Camba, 2015).

Drogodependencia

La drogadiccion es una combinacion de dos palabras: drogas y adicciones. La
drogadiccion, también conocida como adiccidn a las drogas o la drogadiccidn, es un estado
de cambio en el momento de la intoxicacion causada por el consumo (ingestion) de una o
mas drogas. Consideremos la drogodependencia como una enfermedad, no como una

ofensa.

La dependencia de drogas es una patologia causada por el uso frecuente de drogas. La
drogadiccion, también conocida como adiccién a sustancias psicoactivas, es un
problema grave que requiere la ayuda de un centro de desintoxicacion que hace que
una persona consuma bebidas alcohdlicas u otras drogas (marihuana, cocaina,

inhalantes, tranquilizantes, alucindgenos), etc. (Gomez, 2014, pag. 15).

Drogadiccion.

La drogadiccion es la adiccion fisica y psicolégica / una o mas sustancias o, buscado
por sus efectos euféricos, intoxicante, emocionante o alucin6genos. Esta categoria

incluye adicciones al cannabis, cocaina, alcohol, tabaco, ciertas drogas (como
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anfetaminas o tranquilizantes). Todas estas drogas no son ilegales. Segun la
Organizacién Mundial de la Salud, el término dependencia de drogas es preferible a

la adiccion a las drogas. (Gallimard, 2015)

Adiccion

Se refiere a una dependencia fisica y psicolégico uno o méas productos quimicos
exogenos generalmente toxicos analgésico, estimulantes y otras drogas psicotrépicas
sin justificacion terapéutica .Actualmente se trata de adicciones en plural porque las
practicas de consumo han evolucionado del lado de la polioxicomania alcohol, drogas,
diversas drogas, sintéticas o naturales, etc. (Mora, 2014).

Los usos evolucionan hacia una necesidad incontrolable de continuar consumiendo el

producto, acompafiados de habituacion y dependencia.

La juventud y sus problemas

Mientras que la mayoria de las nifias y nifios hasta la pubertad sin experimentar
dificultades especiales, el hecho de que es una etapa en la que se enfrentan a muchos cambios
har4 que algunos adolescentes desarrollen algunos problemas emocionales o mentales.
Comprender las causas de estas dificultades no sera una tarea sencilla, ya que son trastornos
en los que intervienen muchos factores de riesgo, tanto individuales como familiares y

sociales.

Los trastornos depresivos son mas comunes entre las nifias, a menudo aumenta con
la pubertad, probablemente porque son los cambios hormonales y el aumento de las
situaciones de estrés (por ejemplo, el principio de la relacion, de la escuela secundaria) Hay
varios factores de riesgo asociados con la depresion, algunos son solo como son los estilos
cognitivos negativos y pesimistas, y otros son contextuales, como algunos eventos

estresantes que pueden ocurrir en la familia o en la escuela.
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El comportamiento suicida esta estrechamente relacionado con los trastornos
depresivos y tiende a aumentar con el inicio de la adolescencia. Pueden distinguir tres
tipos de comportamiento suicida, pensamientos suicidas, intentos de suicidio y
suicidio consumado. El hecho de que estos comportamientos hayan aumentado en las
ultimas décadas enfatiza el papel desempefiado por los factores sociales. Otros factores
de riesgo son depresion, estilos rigidos y obsesivos de pensamiento o relaciones

familiares que son contradictorias y menos emocionales (Casco, 2015).

Los trastornos alimentarios mas comunes son la anorexia nerviosa y la bulimia
nerviosa. La anorexia se caracteriza por una pérdida de peso significativa e intencional y un
fuerte problema de sobrepeso. La pérdida de peso puede ser el resultado de una dieta muy
restrictiva o de ejercicios muy intensos, asi como de purgas. En la bulimia sin perder peso,
y el comportamiento de la bulimia se caracterizan por atracones alternativos y purgas
posteriores. La incidencia de estos trastornos es mas alta entre las mujeres y generalmente
se generan combinando factores individuales y familiares, asi como la presién cultural sobre

la preservaciéon de la delgadez.

Los comportamientos con riesgos son un subtipo de bdsqueda de sensaciones y los
comportamientos son mas comunes durante la adolescencia que en cualquier otro momento
del ciclo de vida. Estudios recientes han revelado el papel desempefiado por los cambios en
el cerebro que ocurren durante la pubertad en su apariencia. Estos comportamientos, mas
frecuentes entre los nifios, pueden representar un riesgo obvio para la salud, pero también

son una oportunidad para la maduracion y el aprendizaje.

El uso de sustancias es uno de los comportamientos de riesgo mas comunes entre los
adolescentes y generalmente comienza a una edad muy temprana. El alcohol, el tabaco y el
cafiamo son sustancias comdnmente consumidas en la sociedad mas occidental, sin que haya
diferencias significativas entre los sexos que sean visibles en el consumo. Tampoco hay
evidencia de un aumento en el consumo en las Gltimas décadas. EI consumo excesivo puede
causar un dafio grave a su salud y también se asocia con fallas en la escuela, problemas de

depresion, comportamiento antisocial y accidentes de tréfico.

45



El comportamiento antisocial crea una gran preocupacion social y se refiere a una
conducta perjudicial para la sociedad que viola los principios y las expectativas
sociales, y en muchos casos es un delito. La mayoria de los estudios creen que el
comportamiento antisocial aumenta entre 10 y 18 afios para estabilizarse y descender
repentinamente a la pubertad tardia o al principio de la edad adulta. Existen muchos
factores de riesgo asociados con el comportamiento antisocial, desde variables
genéticas o psicoldgicas hasta variables sociales, sin embargo, las variables familiares
parecen tener un significado especial (Aguinaga, 2015)

Reglas generales sobre el comportamiento de los adolescentes

Antes de proceder a la descripcién de los principales problemas que pueden ocurrir
durante estos afios de transformacidn, presentaremos algunas reglas de caracter general en
relacion con el sistema o el concepto de desarrollo ecoldgico, que serd importante incluir en

su conceptualizacién y caracteristicas

e Los problemas en los adolescentes suelen ser causados por muchos factores vy,
aunque tratamos de buscar una causa especifica como explicacion de la
aparicion de algun trastorno, generalmente no hay respuestas simples de un
factor. La explicacion de la anorexia de la presion cultural para que las nifias sean
delgadas es una explicacion incompleta y seran necesarios otros factores adicionales;
lo mismo se puede decir sobre la influencia de un temperamento irritante sobre el
desarrollo de comportamientos antisociales. Por el contrario, la mayoria de los
problemas que describiremos en este capitulo son el resultado de combinar varios
factores individuales y contextuales. Como lo enfatiza el modelo biopsicosocial
sistémico, existe una red de factores que se combinan como resultado de un cambio
emocional o de comportamiento. Algunas de estas influencias estan en el tema 'y
pueden incluir tanto factores genéticos como emociones y pensamientos. Otros estan
en el contexto de un adolescente: la familia, la escuela, el grupo de pares e incluso
el marco cultural de una sociedad en particular pueden contribuir de manera

conectada.
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Los mismos factores no afectan a todos los articulos de la misma manera.
Entonces, mientras un adolescente puede desarrollar sintomas depresivos como
resultado de una combinacion de influencias estresantes, el otro saldra mas o menos
de esta situacion. Ciertos factores bioldgicos presentes en el primer caso y ausentes
en el otro pueden indicar diferentes resultados de la adaptacion emocional del
adolescente. Los factores contextuales, como el apoyo social, también pueden

proteger a un adolescente de los efectos emocionales del estres.

Las influencias pueden interactuar entre si y afectarse entre si. Esta es una de
las principales caracteristicas de los modelos de sistema y sirve para explicar el
desarrollo de muchos comportamientos problematicos. Por ejemplo, si factores
bioldgicos y familiares estan involucrados en la aparicion de un comportamiento
agresivo, es muy probable que a veces estos factores se afecten entre si. Asi, el nifio
con un temperamento dificil y un alto nivel de actividad puede causar a los padres
una gran cantidad de estrés, lo que conducird a mostrar a su hijo un estilo muy
forzado y autoritaria de utilizar el castigo corporal, que a su vez puede afectar a la

aparicion de la conducta agresiva del nifio hacia sus compafieros.

Muchos problemas de comportamiento pueden ocurrir juntos. Las razones de
esta co-morbilidad estan relacionadas con el hecho de que los factores de riesgo
asociados con la aparicién de algunos problemas, tales como el abuso de sustancias,
también pueden contribuir al desarrollo de otros trastornos de la conducta, como el
comportamiento sexual de riesgo, comportamiento suicida y la delincuencia juvenil.
Ademas, en muchos casos, un problema puede ser el principal factor de riesgo para
el otro. Este seria el caso si el trastorno depresivo afecta el consumo de sustancias o

el intento de suicidio

Los comportamientos problematicos generalmente ocurren en forma continua.
La mayoria de los problemas que describiremos en este capitulo generalmente no

son una cuestién de todo o nada, porque son comportamientos que se encuentran mas
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0 menos en muchos nifios y nifias sin la necesidad de convertirse en un problema.
Por ejemplo, aunque solo algunos adultos entran en un trastorno depresivo, hay
muchos que en algin momento experimentan ciertos sentimientos de tristeza que
conducen al aislamiento temporal de actividades y amistades. Lo mismo puede
decirse del abuso del consumo de sustancias, que puede ir desde un nifio que prueba
el alcohol solo ocasionalmente y de forma experimental, hasta el consumo frecuente
y adictivo de diversas sustancias. Esta circunstancia supone que, en muchos casos,
serd necesario decidir en qué medida determinada conducta puede considerarse
problematica, lo que en muchas ocasiones no sera una tarea facil. EI conocimiento
cientifico disponible en un momento dado puede influir en las decisiones con
respecto a la linea de separacion aceptable desde la problematica, pero el mayor peso

aun tendré valores familiares y culturales.

¢ Qué son las adicciones?

La adiccion es un habito tan enraizado que produce dependencia de algo o coercién
para hacer algo. Estas son balas o refugios que brindan placer, libertad, seguridad y fuerza
momentanea, pero cuando el efecto pasa, se produce una fuerte recaida, y el joven
generalmente se siente peor de lo que se sentia. Esto causa su necesidad, sin mencionar que
muchas adicciones, como las drogas y el alcohol, en el nivel bioldgico, desencadenan

reacciones que acenttan su necesidad de consumo.

¢Por qué los jévenes se vuelven adictos a algo?

Aunque es dificil de creer, no es que el joven decida hacerse adicto, sino que las
circunstancias con frecuencia lo llevan a buscar estimulantes externos, porque son
apoyo o apoyo para evitar caer en la confusion o el dolor emocional que puedan sentir.
Los jovenes buscan refugio o huyen, porque en el fondo no saben qué hacer con lo que
sienten y viven. Algunos ejemplos que hacen que los jovenes lleguen a este extremo
incluyen: rechazo constante, juicios sobre quién es y siente un joven, castigo y critica
constantes, acusaciones, abandono emocional, falta de apoyo o guia emocional, sin

restricciones de ningun tipo. a lo que es pequefio (crea mucha incertidumbre), padres
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exigentes y perfeccionistas, abuso moral o fisico, falta de seguridad, ambiente y
dignidad. Los jovenes de hoy no solo son adictos a las drogas y el alcohol, sino que
también aumentan las adicciones de Internet, las relaciones destructivas, el sexo
desordenado y la comida entre otros, lo que también constituye un serio conflicto
social; "Por esta razén, debemos estar preparados social y familiarmente para poder

luchar contra todas estas adicciones” (Moreno, 2016)

En el contexto de las adicciones, se afirma que la confianza en los jovenes es
importante; No podemos ver a los jovenes enfermos, hay muchos adolescentes que
han caido en la adiccion, pero también debemos creer en la misma juventud. El
problema de las actividades y el consumo de alcohol, drogas, sexo desordenado, etc.
en esta década es uno de los principales problemas de la comunidad internacional. El
consumo de tabaco, articulaciones, alcohol y otras drogas, asi como el ndmero
excesivo de horas que pasan frente a la pantalla de la computadora, pueden conducir
si no hay control sobre un problema mayor de dependencia (Oliva, 2015).

Drogodependencia

La adiccion es un habito tan enraizado que produce dependencia de algo o coercion para

hacer algo.

La dependencia toxica significa ser dependiente e incapaz de vivir sin una sustancia
toxica. Por supuesto, hay grados de dependencia: uso, abuso y dependencia. En los
sectores de bajos ingresos, es caracteristico que cualquier persona que sea adicta se
vea practicamente obligada a cometer un delito vendiendo drogas para obtener dinero
y pagar su propio consumo, robando dinero para comprar los medicamentos que
necesitan. La pobreza no es sinGnimo de crimen, pero ahora, con la drogadiccion, esta
ecuacion es el unico resultado del crimen. El camino a la adiccion primero pasa por el
uso, luego por el abuso, y asi llegamos a la adiccion a las drogas, que es un fenémeno

de nuestro tiempo, se interpone entre nosotros y aumenta diariamente (Nato, 2014).
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Este es uno de los mayores dafios a los que se enfrenta la humanidad hoy en dia. La
drogadiccion es una patologia social porque, como muchas otras patologias, afecta a muchas
personas, adictos y sus familias, su entorno de trabajo, no el trabajo (amigos, vecinos,
colegas, profesores, etc.). Es un problema social, politico y econdmico. Es social en la
medida en que afecta las esperanzas de muchas personas, especialmente las jovenes, porque
aumenta y acelera el deterioro de muchas de ellas. Se sabe que muchas suplicas directas en

el largo plazo resultan en un mayor o menor grado de dafio.

Ademas, es un problema social en la medida en que tratamos como un parametro social
la injusticia que hace que las personas que no pueden visualizar su futuro, disefar y
tener objetivos de vida. En el caso de los jovenes de una clase superior, encontramos
predisposicion al cansancio: tener todo a su alcance (materialmente hablando) puede
alentarlos a buscar "nuevas impresiones". El problema es politico porque es perjudicial
para el bien comun porque no ayuda a buscar una vida solidaria. La adiccion a las
drogas promueve la insensibilidad social de los jovenes; la droga es un elemento de

engafio que evita conflictos y limita el interés social (Sanchez-Queija, 2017).

El efecto politico del consumo de drogas radica en el hecho de que quienes lo comen
evitan los problemas del "aqui y el ahora". Los jovenes estupefactos se distancian de la
realidad cotidiana, alejandose de los conflictos sociales y esto puede ser una intencion
politica, porque de esta manera no pueden quejarse ni organizarse, es un sometimiento

efectivo.

Drogadiccion, drogadiccion y dependencia quimica.

Para poder hablar sobre la adiccion a las drogas, definimos tres palabras que son muy
importantes. Comenzaremos con el término "abuso de drogas”, que se utiliza para describir
el patron de uso de sustancias conocidas como narcoticos. Esta serie de comportamientos
actuales conduce a problemas o problemas graves, como la falta de escuela, situaciones
peligrosas, accidentes automovilisticos, problemas legales, relaciones familiares o

amistades. Este trastorno de adiccidn a las drogas se refiere al abuso de sustancias ilegales
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0 al uso excesivo de sustancias legales. Como ejemplo, tenemos alcohol, que es una

sustancia legal que se abusa con mas frecuencia.

Hay otro término que debemos entender, y esto es "adiccion a las drogas™ que se refiere
al uso continuo de drogas o alcohol, incluso cuando se han desarrollado problemas
graves con su uso. Una sefial obvia de adiccion a las drogas es aumentar la tolerancia
0 la necesidad de tomar mayores cantidades de sustancias para lograr los efectos
deseados. Cuando hay una adiccién a las drogas, el cuerpo comienza a desarrollar
tolerancia a estas sustancias, por lo que para lograr el mismo efecto que antes, era
necesario consumir grandes cantidades de sustancias. Luego, la adiccién a las drogas
se produce cuando hay un sindrome de abstinencia en el que hay algunas
manifestaciones fisicas y emocionales debido a la falta de drogas, y que la persona
siente la necesidad de consumir mas y mas medicamentos. Sustancias para poder ver
los efectos que se sintieron previamente usando cantidades menores de sustancias
(Block, Shedler &, 2015).

El tercer término que quiero comentar es dependencia quimica. También se usa para
describir el uso compulsivo de quimicos, que pueden ser drogas o alcohol, y la
incapacidad de dejar de usarlos a pesar de todos los problemas causados por su uso.
Hay un uso obligatorio que no se puede regular de ninguna manera, y la persona se
siente bajo la influencia de este uso de sustancias para obtener y recibir los
sentimientos que el medicamento generalmente le proporciona al cuerpo (Beneit,
2017).

Drogadiccion

La drogadiccion causa problemas fisicos, mentales, sociales y financieros. La

drogadiccion se refiere al estado mental, y a veces fisico, causado por la interaccion

entre el organismo vivo y la droga. Se caracteriza por modificaciones del

comportamiento y otras reacciones que siempre contienen un pulso irreversible para
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la medicacion continua o periodica para sentir sus efectos psiquicos, y en ocasiones

para evitar la incomodidad debido a la privacion (Cartwey, 2013).

Adiccion

Las drogas son sustancias que pueden interrumpir la actividad mental, los sentimientos
y el comportamiento. Hablamos de productos psicoactivos porque causan trastornos
fisicos y psicologicos. El uso de estas drogas presenta riesgos para la salud y puede
conducir a la adiccion. Tenga en cuenta que todas las drogas no son ilegales porque,
segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el alcohol y el tabaco forman parte
de ella. Estamos hablando de adiccion a las drogas en el caso de la adiccién a las
drogas, pero en general las sustancias, que también pueden estar presentes en las
drogas, por ejemplo. Esta es también la razén por la cual la OMS prefiere el término

dependencia de drogas a la adiccion (Camposanto, 2016).

Adiccién: consecuencias

Las consecuencias de la adiccion son a menudo serias. De hecho, las sustancias
absorbidas implican la salud fisica y mental del consumidor. Ademas, con la adiccion,
aumentan los riesgos de sobredosis. No es raro que los drogadictos se aislen del punto
de vista social y familiar con el riesgo de pérdida de empleo, endeudamiento, etc. Para
evitar llegar a tales extremos, es necesario consultar a los médicos (comenzando con
su médico) y especialistas que puedan ayudar al adicto (psicologo, adictélogo,
toxicologo, etc.). Tenga en cuenta que hay centros ambulatorios de atencién y

prevencion de adicciones (Coello, 2015)

Se estima que alrededor del 90% de las personas son victimas de algun tipo de
adiccion. Esta dependencia puede variar desde un habito simple hasta adicciones que
implican un potencial de destruccién fisica y mental. La dependencia puede ser sobre

sustancias (drogas, drogas, etc.) o no (trabajo, internet, etc.).
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La OMS define la adiccion como "un estado de dependencia periodica o crénica de

sustancias o comportamientos”. La adiccion se caracteriza por la aparicion de sintomas de

abstinencia en caso de ausencia de la sustancia o actividad adictiva, asi como por el

desarrollo de una tolerancia que implica un aumento de la dosis necesaria, cualesquiera que

sean los signos de destruccidn fisica o mental.

Tipos de drogas

Estos son los medicamentos comunes que se pueden usar en exceso:

Alcohol: su consumo a menudo puede conducir al bienestar y reducir la ansiedad o el
estrés. Desafortunadamente, el consumo excesivo puede causar cambios de humor,

trastornos de ansiedad y puede afectar la memoria, la coordinacién y el juicio.

Marihuana: su consumo puede conducir al bienestar temporal. Desafortunadamente, el

consumo sostenido causa problemas de concentracion y aprendizaje, o incluso paranoia

Estimulantes: los estimulantes son una clase de medicamentos que incluye anfetaminas,
metilfenidato (Ritalin) y cafeina. La cocaina y el crack también estan en esta
categoria. Los estimulantes se consumen porque pueden (temporalmente) mejorar el
estado de animo y aumentar la energia, el estado de alerta y la concentracion. Los
estimulantes recetados como el metilfenidato pueden ser muy Utiles en el tratamiento de
ciertas afecciones, siempre que el medicamento se tome bajo la supervision de un
médico. Por desgracia, el consumo excesivo de estimulantes puede provocar depresion,

trastornos del estado de animo y paranoia.

Inhalantes: los inhalantes son vapores quimicos que respiran y causan efectos
psicotonicos que algunas personas consideran placenteros. Sin embargo, estos inhalantes
dafan las células cerebrales y otros érganos vitales como el corazon, los rifiones, el

higado y los musculos.

Alucinogenos: los alucindgenos incluyen medicamentos como el LSD (acido), la
psilocibina (hongos), el éxtasis y la ketamina. Se consumen para producir efectos

psicotdnicos de leves a intensos, entre los cuales uno puede sentir un cambio en la
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percepcion, un  calor emocional, una  sensacion de calidez vy
energia. Desafortunadamente, se citan algunos de los efectos negativos de aterradoras

alucinaciones, depresion severa, sobrecalentamiento del cuerpo y muerte.

e Opiéaceos: los opioides son una clase de medicamentos que incluye morfina, codeina,
oxicodona y drogas ilicitas como la heroina. Se consumen porque despiertan
(temporalmente) sentimientos de euforia 0 alegria extrema. Los médicos pueden
necesitar recetar opiaceos para aliviar el dolor. Por desgracia, el abuso de tales sustancias
puede causar nauseas, dependencia fisica, trastornos del estado de animo y la muerte
(Gallimard, 2015).

Formas

Dependencias no sustanciales frecuentes:

Los elementos que no contienen sustancias adictivas también pueden dar lugar a un estado
de intoxicacion. Esta condicion, causada por una distribucion incrementada de endorfinas
("hormona de la felicidad™), puede conducir a la adiccion por el placer inicialmente
sentido. Para este tipo de dependencia, la situacion de la vida y la personalidad de cada uno

también juegan un papel.

Algunos ejemplos:

« Trastornos de la alimentacion: anorexia, bulimia y atracones.

o Co-dependencia (el deseo de querer siempre ayudar a los demas, la compulsion
de ayudar)

« Trabajo (adicto al trabajo, dependiente del trabajo)

« Deporte (los corredores de maratdn estan particularmente expuestos)

o Medios: internet, chat, teléfono mévil, SMS, videojuegos, etc.

o Television (dependencia de series, seriales, etc.)

« Dependencia sexual, dependencia emocional, dependencia relacional (sumision,
idolatria, etc.)

e juego
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« Situaciones extremas (bungee-jumping, escalada libre, conduccion a alta
velocidad)

e Vuelo (cleptomania)

e limpieza

o etcétera (Schummacher, 2014)

Ejemplo de dependencias de sustancias

El término droga se refiere a las sustancias que conducen a una adiccion. Estas
sustancias incluyen nicotina, drogas adictivas, narcoticos y alcohol. Su punto comun es que
alteran la conciencia o la forma de percibir las cosas y pueden desencadenar sensaciones que

el sujeto encuentra agradables.

Efecto emocionante

o Medicamentos legales como cantidades moderadas de alcohol, cafeina, nicotina
(ver capitulos sobre la dependencia del alcohol y la adiccion a la nicotina)

o Estimulantes como anfetaminas, velocidad

« Extasis (droga sintética)

e coOcaina

e Inhaladores

« Laughing gas

Efecto tranquilizante:

« Medicamentos tranquilizantes, incluidas las benzodiazepinas
« Pastillas para dormir como barbitdricos

o analgésicos

o Alcohol en grandes cantidades

e Opiaceos como morfina o heroina
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Efecto alucindgeno

e Cannabis (marihuana)
o LSD (abreviatura de dietilamida del acido lisérgico)
o Peyote Cactus, que contiene mescalina

e Setas magicas

Varias drogas

El término abuso de drogas se refiere a la dependencia multiple. Muchas personas que
dependen de una sustancia también dependen de otras en paralelo, lo que complica mucho

el tratamiento.

Causas

Las causas de la aparicion de una adiccion son multiples. La aparicion de una adiccion
depende de la disponibilidad de la droga, su accion, el potencial de dependencia o los
factores sociales. Sin embargo, la causa de las adicciones a menudo no es muy clara. Es

probable que muchos factores diferentes causen o desencadenen una adiccion.

Factores de riesgo individuales frecuentes:

« Falta de confianza o lo contrario: demasiada autoestima

o Influencabilité (efecto de grupo, especialmente durante la adolescencia, ejemplo
de padres y dependientes)

« aburrimiento

o Incapacidad para abordar problemas, incapacidad para manejar conflictos

o Desea aumentar sus actuaciones (en el trabajo, en un deporte)

« Trastornos de relacion

o Enfermedades (psiquica, fisica)

e Perturbacion de las relaciones familiares
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Trastornos

La adiccion no se desarrolla de un dia para otro. A menudo, lleva afios que el sujeto
abuse de una sustancia por simple habito o, més tarde, por adiccion. Por otro lado,
para algunas sustancias, el desarrollo de la dependencia es muy rapido. Ejemplo de
alcohol y heroina: muchas personas logran consumir alcohol con moderacién sin
volverse adictas. Por el contrario, otras sustancias conducen rapidamente a una
dependencia psicologica y / o fisica: este es el caso de la heroina, para la cual unos
pocos dias son suficientes o incluso crack (mezcla de cocaina) que a veces requiere

una sola dosis (Samaniego, 2016).

Etapas del desarrollo de una adiccion

o Fase de prueba: durante esta fase, el sujeto quiere probar y experimentar con
algo nuevo. Todas las sustancias no los hacen inmediatamente adictos, pero para

algunos, solo un consumo es suficiente (heroina, crack)

o« Fase de abuso: consumo excesivo, con mayor frecuencia sustancias
psicotropicas o alcohol. Durante esta fase, el deterioro fisico y psicosocial ya

puede ocurrir, pero el sujeto lo ignora.

o Fase de habituacion: la psique y el cuerpo se han adaptado a la sustancia nociva
(desarrollo de una tolerancia). Por lo tanto, la dosis debe aumentarse

frecuentemente para lograr el efecto deseado.

« Dependencia psiquica, fisica: una vez que se llega a esta etapa, es practicamente
imposible darse por vencido y toda su vida depende de su dependencia. Los
amigos, la familia y el trabajo del sujeto quedan relegados. Los intentos de la
persona para escapar por su cuenta fallan. No es raro que los sujetos conozcan su
primer involucramiento con la ley cuando han llegado a esta etapa (delito de

suministro, prostitucion, apropiacién indebida de dinero, etc.)
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Los indicios fisicos de la anulacién en caso de la dependencia de la sustancia adictiva
con la formacion de la tolerancia

Los sintomas son mas o menos pronunciados segln la sustancia:

Transpiracion

Temblando, temblando

Calambres musculares

Palpitaciones

dolores de cabeza

Sentirse frio

mareo

Pupilas dilatadas

Trastornos gastrointestinales

esfuerzos

Agitacion, trastornos del suefio

Cansado

Ataques epilépticos, breve pérdida de memoria (apagén)
Debilidad a veces, cambios en la piel o sintomas neurolégicos debido a una
nutricion insuficiente

Agotamiento (Coello, 2015)

Signos psiquicos de abstinencia

Alucinaciones, delirios

Trastornos del comportamiento

Alteraciones de la percepcién

Trastornos psicosomaticos (neurosis, ansiedad)
Trastornos afectivos (trastornos maniaco-depresivos)
Problemas de memoria

Trastornos de concentracion y rendimiento

Demencia
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Si se producen estos sintomas, se debe tener en cuenta que las sustancias adictivas a
menudo se consumen para hacer que los sintomas de una enfermedad psiquica sean

llevaderos.

Signos de abstinencia de dependencia no relacionada con una sustancia adictiva
Para este tipo de dependencia, las dificultades psicosociales predominan sobre los
signos fisicos, que, sin embargo, también pueden estar presentes.
Los siguientes signos pueden sugerir una adiccién:
o Deseo frecuente e insuperable, ej. para conectarse a internet, ir al casino, jugar,
chatear, mirar television; esto resulta en aislamiento y una fuerte restriccion de

otras areas de interés

« Pérdida de control con sentimientos de culpa crecientes

« Singularidad incémoda dentro del circulo de personas cercanas (amigos, pareja,
familia) y negligencia

e Disminucién de la capacidad de trabajo

o Habitos de ocultacion / dedramatizacion

o Deuday, por lo tanto, paso en la ilegalidad

o Pérdida de la nocién de tiempo

o EIl grado de satisfaccion siempre desaparece mas y mas rapidamente (tipo de

desarrollo de una tolerancia)
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Historial

Trastornos psiquicos en caso de abstinencia: nerviosismo, irritabilidad,

depresion, trastornos del suefio, agresividad, pensamientos suicidas

Repetidos intentos fallidos de contenerse (OMS, 2016)

Historial detallado teniendo en cuenta los sintomas descritos por el
paciente. Consultas médicas frecuentes debido a sintomas vagos y confusos,
prescripciones repetidas para jarabes para la tos, analgésicos o
tranquilizantes. Los accidentes frecuentes también pueden ser un signo de

dependencia desaprobada.

Anamnesis de la dependencia: duracion e indicaciones sobre las dosis
consumidas, modo de consumo, asociacion de varias sustancias adictivas,
circunstancias sociales, accion esperada de las sustancias, intentos de tratamiento

personal o médico.

Anamnesis social: familia, entorno social, trabajo, ocio, finanzas, situacién en

relacion con la justicia.

Diagnostico de enfermedades fisicas como coautores, enfermedades

concomitantes o consecuencias de la dependencia.

Analisis de laboratorio: presencia de drogas en el cuerpo, andlisis urinarios y de
sangre (funcion renal y hepética, parametro inflamatorio, posiblemente hepatitis,

tuberculosis)

Evaluacion psiquiatrica
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Opciones terapéuticas

Grupo de

autoayuda para prevenir la recaida

La salida de una adiccion es larga y su duracion sera proporcional a la duracion de la

depe

ndencia. El tratamiento solo tendra éxito si el sujeto esta consciente y entiende

que es dependiente. El realmente debe querer salir y volverse sobrio (Paganini, 2013).

El modo de tratamiento dependera del estado psiquiatrico, psiquico Y fisico del sujeto.

El tratamiento de abstinencia tiene varias fases:

Evolucién

Una

Fase de motivacion: tiene como objetivo concienciar sobre su problema y la

urgencia de la abstinencia personal.

Fase de desintoxicacion: para las adicciones a una sustancia, la desintoxicacion
generalmente tiene que hacerse como parte de una hospitalizacion. Se acompafia

de un importante cuidado psiquico y fisico.

Fase de destete: generalmente esta fase también va acompafiada de
hospitalizacion. Algunas veces se puede hacer en un seguimiento
ambulatorio. Incluye: psicoterapia, terapia familiar, terapia conductual, ejercicios

de relajacion, etc. Su duracion varia entre 6 semanas y 6 meses.

Fase de seguimiento y reintegracion: esta fase se centra principalmente en la
prevencion de recaidas. Para este propoésito, los grupos de apoyo, el médico
tratante, las terapias residenciales o la atencion ambulatoria pueden estar

involucrados.

minoria de personas logra salir de una adiccion a las drogas o las drogas por si

mismas. La tasa de abstinencia después de un tratamiento de abstinencia es de
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aproximadamente 20-40% para las personas que son adictas a las drogas. Sin embargo, la

tasa de recaida también es relativamente alta.

El comportamiento adictivo debe ser reemplazado por un comportamiento y estilo de
vida saludables. A menudo, una antigua dependencia es reemplazada por una
nueva. Este caso es aceptable si la nueva dependencia es menos dafiina para el sujeto

y su entorno que la dependencia anterior (Zorba, 2015)

La drogadiccion en los jovenes

Cualquiera que sea el contexto sociocultural, la adolescencia es un periodo
privilegiado de busqueda y nuevos experimentos conducentes a la adopcion de
comportamientos riesgosos. EI consumo de drogas pertenece a la gama de comportamientos

que los adolescentes son particularmente aficionados.

Peligros de la droga en los jovenes

La ritualizacion de la asuncion de riesgos, transgresion de la prohibicién iniciatica, la
droga transmite una doble dimension: negativa, por el riesgo y las graves
consecuencias que puede llevar a su consumo; pero también positivo, debido al poder
simbolico de la prohibicion que puede ejercer en algunos jovenes. Sin embargo, dos
preguntas son fundamentales para los padres obsesivos que enfrentan este flagelo:
¢por qué mi hijo toma drogas? ¢Qué deberia hacer para sacarlo de alli? (Camposanto,
2016)

Causas del consumo de drogas en los jovenes

Las tres principales causas socioafectivas que pueden explicar en parte el consumo de
drogas por parte de los adolescentes son: la sensacién de abandono tras el divorcio de
los padres o0 asociada con la ruptura familiar; la dificultad de encontrar significado en

laviday en lavida en general; una voluntad de transgredir mas fuerte que lo prohibido,
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a veces alentada por un sequito demasiado sistematicamente hostil al
adolescente. Deseando integrarse en un grupo, reducir la tension mental, atraer la
atencion de los padres, también son motivaciones frecuentes del adolescente que
actuard mas facilmente a medida que la busqueda de puntos de referencia e identidad
es dificil. Los menos jovenes tienen los medios para construir sus propios puntos de
referencia. (Hunch, 2014)

Tipo de consumidor

Sobre todo, es importante distinguir entre el consumidor ocasional y el consumidor

cronico.

Consumidor ocasional

El consumidor ocasional es con mucho el méas frecuente y no debe preocuparse
demasiado. Su motivacion a menudo esté vinculada a una necesidad de asertividad ,
provocacion del mundo de los adultos, una necesidad muy clasica de
transgresion. Después de una evaluacion precisa del consumo (tipo de producto,
frecuencia de las capturas ...), el establecimiento o la reinstalacion de un dialogo con
los padres y los profesores, teniendo en cuenta la "llamada™ simbolica iniciada por el
adolescente suele ser suficiente para acompafar a este tipo de consumidores a la

conciencia de los efectos mas beneficiosos (Michael, 2014).

Consumidor cronico

El consumidor crénico ha alcanzado la etapa de "rebelion simbdlica" para ingresar a la
adiccion a las drogas. Este tipo de adolescente esta en desacuerdo con su entorno
familiar y casi siempre inmerso en entornos donde el consumo de drogas es
importante. Para estos perfiles de consumidores, si restaurar el dialogo con el entorno
familiar es esencial, ya no es suficiente. EI uso de terapeutas especializados
(psiquiatras, psicologos, intervinientes en el campo de la prevencién y medicalizacion

de la drogadiccidn) es esencial (Cartwey, 2013).
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5 consejos para una mejor intervencion

El primer consejo es comenzar considerando el consumo de drogas de una manera
clinica y no moral. La adiccion es una enfermedad, no una desviacion. El segundo es
evitar la dramatizacion sin caer en la banalizacion. Un adolescente que ha consumido
0 consume drogas de manera esporadica requiere cuidados serios y efectivos, pero no
estallidos emocionales. También es imperativo saber con la mayor precision posible
la naturaleza del consumo: qué tipos de drogas, con qué frecuencia, en qué contexto,
con qué efectos se busca... Cuarto consejo: admitir que el uso de drogas en un
adolescente es principalmente un signo de angustia y, por lo tanto, no se debe culpar. C
" Por el contrario, es el momento para que los padres restablezcan el contacto cuando
se ha interrumpido, para proponer proyectos y para establecer nuevas reglas que
confirmen la autoridad parental tanto como proporciona referencias al
adolescente. Finalmente, quinto consejo: en caso de dependencia comprobada de un

producto, consulta rapida con médicos y especialistas en adicciones (Paganini, 2013).

2.1.2 MARCO REFERENCIAL SOBRE LA PROBLEMATICA DE LA
INVESTIGACION

2.1.2.1. Antecedentes investigativos

De acuerdo a diversos autores nacionales y extranjeros, la presente investigacion se ha
realizado tomando en cuenta sus opiniones y conclusiones en dichos trabajos, de los cuales,

los méas importantes son los siguientes:

Universidad De Guayaquil Facultad De Comunicacion Social Carrera Disefio Grafico
Proyecto De Investigacion Previo a la Obtencidn del Titulo de Ingeniero en Disefio Gréafico
Proyecto De Tesis Tema: La comunicacion intrafamiliar y su influencia en el consumo de
drogas en los estudiantes del décimo afio de educacion basica del Colegio Fiscal Nocturno
“Comdte. Rafael Moran Valverde” de la ciudad de Guayaquil, Ecuador 2015. Propuesta:

Disefio y elaboracion de material impreso para prevencion y orientaciéon. Autora: Elvia
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Geoconda Scott Salvador Tutores: Ing. Delia Pefia Hojas MSc. Lcdo. John Arias Villamar

MSc. Promocion Guayaquil — Ecuador 2015

Actualmente, los estudiantes adolescentes deben aprender a vivir con drogas, decidir
usarlas o abstenerse de ellas. El proceso de socializacion con la familia, los amigos, la
escuela y los medios es importante para tener una personalidad que pueda rechazar las
drogas. La percepcion de los factores de riesgo y riesgo, junto con el ocio, el
esparcimiento y la vida recreativa, son elementos que deben considerarse como una
comprension del problema. Las autoridades, los docentes y los padres junto con el
personal de DECE (facultad de asesoramiento estudiantil) tienen un papel importante
que desempefiar para explicar este comportamiento complejo, asi como para
implementar programas terapéuticos y de prevencion apropiados y efectivos. Por lo
tanto, como comunicadores sociales, se puede ofrecer una estrategia de comunicacion
basada en el conocimiento recibido para evitar la eliminacion del problema, pero
ayudar a reducirlo y permitir que los estudiantes y padres adquieran conciencia y
asuman la responsabilidad de evitar las consecuencias que puedan surgir. Ser mortal
(Pefia & Arias , 2015).

Universidad De Cuenca Facultad De Ciencias Médicas Escuela De Enfermeria
Factores De Riesgo Relacionados Con ElI Consumo De Sustancias Psicoactivas:
Alcohol, Tabaco Y Bebidas Energizantes En Adolescentes De Bachillerato Del Colegio
Técnico Guillermo Mensi. Cuenca 2015 Tesis Previa A La Obtencion Del Titulo De
Licenciada En Enfermeria Autoras: Elsa Melchora Plaza Chacho Jenny Alexandra Tapia
Pinguil Maria José Urgilés Garcia Director: Dr. Jaime Patricio Idrovo Urigien Asesora:

Mgts. Celestina De Jesus Pinos Ortiz Cuenca — Ecuador 2015.

Introduccidn: el objetivo de esta investigacion es conocer realidad del consumo de
sustancias psicoactivas en adolescentes diploma de bachillerato en el Colegio Técnico
Guillermo Mensi de la ciudad de Cuenca 2015 Segun datos de INEC, el censo de 2010 indica

el consumo de sustancias psicoactivo en Ecuador comienza a la edad de 12 afios.
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Obijetivo: identificar los factores de riesgo relacionados con el consumo sustancias
psicoactivas: alcohol, tabaco y bebidas energéticas en estudiantes de secundaria de

Guillermo Mensi Technical College.

Metodologia y materiales: este es un estudio descriptivo y cuantitativo seccién
prospectiva. El universo consiste en 250 estudiantes y una muestra de 151 adolescentes.
Técnicas como: entrevistas con estudiantes, formulario de solicitud y prueba MASTA. La
informacidn fue escaneada a través de programas Microsoft Excel, Microsoft Word, version

21 del programa SPSS, graficos y tablas.

Resultados: los resultados ayudaron a identificar la situacion real jovenes con el uso
de sustancias, y también analizan varios factores de riesgo Los resultados seran entregados

a la institucion promover medidas preventivas.

Conclusiones: en este estudio, se determind que los estudiantes Sustancias
psicoactivas consumidas. Comienza la edad promedio de consumo el alcohol vy el
tabaco eran de 13 a 15 afios, y las bebidas energéticas de 11 a 14 afios; con respecto a

los factores de riesgo familiares, individuales y sociales (Plaza, 2015).

Universidad Complutense De Madrid Facultad De Psicologia Departamento De
Personalidad, Evaluacion Y Tratamientos Psicoldgicos Consumo De Drogas En
Adolescentes: Disefio Y Desarrollo De Un Programa De Prevencion Escolar Memoria
Para Optar Al Grado De Doctor Presentada Por Maria Del Rosario Garcia Moreno Bajo La
Direccién Del Doctor: José Luis Grafia Lopez Madrid, 2013

El uso no discriminatorio de sustancias en periodos como la adolescencia es
particularmente preocupante, en una etapa en la que ha aumentado en gran medida y
en el que es de particular importancia, si reconocemos que la adolescencia es un

periodo significativo de especial riesgo de abuso / abuso de sustancias.
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Medicamentos en los que se realiza el primer acercamiento a sustancias adictivas y
mantenimiento de patrones de consumo, que en la mayoria de los casos se consolidan en la
vida adulta. Ademas, debe recordarse que este momento evolutivo es una transicion de la
infancia a la madurez, en la que hay muchos cambios en el cuerpo, afectivos, cognitivos y
valiosos, que junto con un mayor deseo de obtener nuevas e intensas experiencias. Expandir
las redes sociales y buscar autonomia e identidad mas alla del convencionalismo, convertirlo
en un periodo de sensibilidad especial y propenso al desarrollo de comportamientos

relacionados con las drogas (Garcia, 2013).

2.1.2.2 Categoria de analisis

Categoria de analisis 1: Los factores sociales

Definicion. - “son aquellos que influyen en cada persona para interactuar unos con otros
esos factores pueden ser negativos o positivos, los negativos pueden ser los malos habitos,

etc. y los positivos fuerzas para superarte y reforzamiento de valores™ (lzquierdo, 2016)

Operacionalizacién de las subcategorias

» Definition de drogodependencia

» Ladrogodependencia y los factores sociales

> Los adolescents

Categoria de andlisis 2: El consumo de sustancias psicoactivas

Definicion.-
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“Los Términos drogodependencia, drogadiccion y farmacodependencia hacen referencia a
la adiccion generada por la exposicion repetida a una droga, ya sea un farmaco o

una sustancia psicoactiva legal o ilegal.” (Hunch, 2014).

Operacionalizacion de las subcategorias

> Adolescencia

» Ladrogodependencia

> Clases de factores

» Causas de la drogodependencia

2.1.3 Postura Teobrica

(Hudolin, 2013), manifiesta que el camino a la adiccién primero pasa por el uso de
abusos, y nosotros, la drogadiccion, que es el fenébmeno de nuestro tiempo, esta entre
nosotros y el crecimiento es uno de los grandes males que afecta a la humanidad de
hoy. La drogadiccion es una patologia social, porque al igual que muchas otras
enfermedades que afectan a muchos adictos y sus familias, su trabajo y el entorno
laboral (no amigos, vecinos, colegas, este es un problema social, politico y

econdémico).

Es social, en la medida en que afecta las esperanzas de muchas personas,
especialmente las jovenes, porque aumenta y acelera el deterioro de muchas de ellas. Se sabe
gue muchas suplicas directas en el largo plazo resultan en un mayor o menor grado de dafio.
También es un problema social ya que tomamos como parametro la injusticia social, lo que

significa que hay personas que no ven su proyecto futuro y tienen metas de vida. En el caso
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de los jovenes de una clase superior, encontramos predisposicion al cansancio: tener todo a

su alcance (materialmente hablando) puede alentarlos a buscar "nuevas impresiones”.

El problema es politico, porque es perjudicial para el bien comdn porque no ayuda en
la busqueda de una vida solidaria. La adiccion a las drogas promueve la insensibilidad
social de los jovenes; la droga es parte de evitar conflictos y limita el interés social. El
efecto politico del consumo de drogas radica en el hecho de que quienes lo comen
evitan los problemas del "aqui y el ahora™. Los jovenes deslumbrados se alejan de la
vida cotidiana y se alejan de los conflictos sociales y pueden tener motivaciones
politicas, y por lo tanto no pueden quejarse ni organizar esta sumision efectiva (Nato,
2014).

(Carrasco, 2015), también manifiesta que los adolescentes insisten consumir drogas
cuando hay problemas a su alrededor. Por ejemplo: no son aceptados por amigos o el
estado de entrada consume un determinado grupo de drogas, sean como ellos,
imitenlos, hagales creer que "viajar" es la peor o la peor caida bajo influencia social.
Los adictos pueden enviar los comentarios que desean a una persona que no quiere
consumir drogas; Los adolescentes deben estar muy atentos y mantener su posicion

para decir NO.

Los jovenes que no quieren consumir sustancias deben saber encargarse de las
amistades gque estan bajo presion, ya que su obsesion puede ser tan grande que buscaréa el
momento adecuado para desencadenar una droga que pueda disolver en su bebida o comida.
Esperaran el momento en que la droga funcione para dafiarlos. Nunca deberian aceptar estas
cosas de las personas adictas, y o mejor es alejarse de esos grupos que generalmente se

[laman "amigos".

Ser problematico puede ser la causa de la influencia de colegas que caen en el crimen.

Porque las convulsiones adictas no provienen principalmente del hambre, sino de la

69



necesidad de continuar tomando drogas. Esto causa problemas con las autoridades y luego

los pasa a prision.

Cuando los adictos todavia estan en sus hogares, experimentan depresion y
aislamiento psicoldgico, lo que resulta en un rendimiento pobre o ausencia de la escuela y

comunicacion familiar deficiente.

2.2 HIPOTESIS

2.2.1 Hipotesis General.

Los factores sociales inciden en el consumo de sustancias psicoactivas en los

adolescentes de la Unidad Educativa Municipal del canton Quevedo.

2.2.2  Sub hipotesis o Derivados

La incidencia de los factores f