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INTRODUCCION

Nos situamos en la Delegacion lztapalapa, que en la actualidad cuenta con el
mayor indice de poblacion en la Ciudad de México, las caracteristicas de una
zona conflictiva, con déficits en lo que a servicios basicos se refiere (luz, drenaje,

agua, transporte, etc.).

En la Sierra de Santa Catarina, se localiza la colonia Miravalle, que tiene como
limitantes al Norte la Av. Octavio Senties, al Este la colonia San Pablo Il, al Oeste
el Parque Ecolégico Corrales y al Sur la Sierra de Santa Catarina y, dentro del
plano de la Ciudad de México, al Oriente del Distrito Federal, perteneciente a la
Delegacion Iztapalapa, la cual colinda: al Norte con la Delegacién Iztacalco, al Sur
con las Delegaciones Xochimilco y Tlahuac, al Oriente con el Estado de México,
al Poniente con la Delegacion Coyoacan y al Norponiente con la Delegacion
Benito Juarez, denominada como zona marginal, donde se presentan una serie
de problemas, tales como: desempleo, casas en situacion precaria, hacinamiento,

etc. (Fotografias 1y 2).

Para empezar a construir una alternativa, es fundamental comentar que previo a
este proyecto, Delia Martinez Castafieda y Heron Enrique Pérez Chavez, alumnos
de la Universidad Pedagogica Nacional, Unidad 153, Ecatepec, de la Licenciatura
en Intervencion Educativa (LIE), Educacion Para Jovenes y Adultos (EPJA),
realizamos un diagndstico socioeducativo en la comunidad Miravalle, obteniendo
como resultado la necesidad de implementar un proyecto educativo dirigido a
adolescentes, con el fin de reconocer el problema y poder prevenir el tabaquismo

y alcoholismo en dicha comunidad.

Revisando el reglamento de titulacion, la opcion que hemos preferido para
titularnos es presentando un Proyecto de Desarrollo Educativo, entendiéndose
como tal: “una propuesta de intervencion que pretende resolver un problema
socioeducativo o psicopedagogico. En él se especifica el problema que fue motivo

de intervencién, las estrategias y fundamentos de la accion, las condiciones



particulares de aplicacion, los recursos, los tiempos y los resultados esperados™,

el cual presentamos como: Educacion para la Salud y Prevencion del Tabaquismo
y Alcoholismo, mismo que se apoya en las experiencias de aprendizaje logradas a
lo largo de la licenciatura, su elaboracion demanda: identificar una situacion
problematica, elaborar un diagnostico, delimitar el problema, justificar y
fundamentar la intervencién educativa, definir los objetivos de la intervencién,
disefiar estrategias, determinar las condiciones de aplicacién, asi como presentar
resultados.

Respecto a lo anterior, compartiremos algunas experiencias que hemos obtenido,
mismas que son el resultado de nuestro diagnostico y estancia de diez meses en

la comunidad Miravalle. El aporte de la reflexion gira en torno al tema elegido.

Tomando en cuenta que “entre mas temprano comiencen los jovenes a consumir
droga, més probable es que la consuman con frecuencia y mayor es la tendencia
a que abusen de ella”, considerando importante prevenir el uso y abuso del
tabaco y el alcohol; el consumo de estas sustancias a menudo se inicia en los

adolescentes, entre los 12 y 15 afios, cuando cursan la secundaria.

Es importante mencionar que especificamente nos enfocaremos en dos
contextos. EIl primero de ellos, un grupo de adolescentes de tercer grado de la
“Escuela Secundaria Técnica No. 92”7, del régimen publico, y el segundo, un grupo
de adolescentes de tercer grado de la “Escuela Secundaria Marista”,
perteneciente al régimen privado, haciendo hincapié en que estas dos
instituciones se encuentran inmersas en la comunidad mencionada. (Fotografias
3y4).

Consideramos que en la educacién para la prevencion de las adicciones de
tabaquismo y alcoholismo, se deben combinar otras medidas de prevencion para

mejorar el bienestar y fomentar el desarrollo del adolescente, ademas de las

1 COMISION NACIONAL DE LA LIE. Instructivo para la Titulacion en la Licenciatura de | ntervencion
Educativa. p. 5
2 DianaE. Papdlia. et. a. Desarrollo Humano. p. 440



oportunidades de aprendizaje que ofrecen las instituciones en el campo formativo,
tales como lenguaje y comunicacion, desarrollo personal y para la convivencia,
exploracion y comprension del mundo natural y social, etc. Los adolescentes
también deben adquirir conocimientos sobre la salud por parte de organizaciones
involucradas con la prevencion de adicciones. En este caso, es preferible enterar
a los adolescentes de los problemas derivados por el uso y abuso de las drogas
en el seno familiar o institucional y no en lugares donde se les informe

incorrectamente.

En este sentido, nuestra investigacion estuvo dirigida a la educacion para la salud;
sabemos que es fundamental para el desarrollo de las sociedades; por tanto,
debemos abrir caminos, despertar conciencias y conocer métodos de prevencion.
Como futuros Licenciados en Intervencion Educativa, debemos generar las
condiciones para impulsar la aplicacion de programas y proyectos en torno a la

calidad de la educacion.

Con este Proyecto de Desarrollo Educativo, intentamos potenciar en la comunidad
Miravalle los factores de proteccion para prevenir el tabaquismo y el alcoholismo
en las escuelas secundarias antes mencionadas y disminuir los factores de
riesgo, involucrando distintos actores sociales, como son la escuela y la familia.
Por ello, los contenidos que se proponen y la forma de mantener la relacién con
estos grupos forma parte de un amplio proceso; incluye actividades mediante

sesiones informativas.

El Proyecto de Desarrollo Educativo se enfoca en Educacion para la Salud y
Prevencion de Tabaquismo y Alcoholismo, en el area de adicciones podemos
mencionar las consecuencias por el uso del alcohol y tabaco; estas
consideraciones se desarrollaran respecto al andlisis de la problematica

presentada en las secundarias mencionadas.

Sabemos que el consumo de drogas se ha convertido en uno de los problemas
Mas preocupantes para la sociedad, constatamos cada dia que no se trata de un

problema relacionado sélo con zonas marginales sino éste puede afectar a todos,



en especial, a una poblacion en riesgo: los adolescentes en edad escolar.

El proyecto que aqui estamos iniciando busca sensibilizar en dos ideas; el alcohol
y tabaco son drogas, socialmente aceptadas, y los adolescentes en las escuelas
secundarias, no sélo no estan libres de ellas, sino es precisamente en estas

edades cuando muchas veces inician su consumo.

Cada dia son mas los adolescentes inmersos en el consumo de sustancias
perjudiciales para la salud. A lo largo de la historia el ser humano ha utilizado
drogas socialmente aceptadas como han sido el consumo de alcohol y tabaco,
aunado a la facilidad de poder acceder a las mismas, trayendo una serie de

problemas por enfrentar, particularmente a padres y madres.

El alcohol y el tabaco, estan aceptadas por la sociedad, son drogas legales y
pueden adquirirse de forma facil, cada vez estdn mas extendidas en nuestro pais
y mas presentes en la vida de los adolescentes, causando graves dafios a la
salud. Lamentablemente, nuestra sociedad celebra con alcohol e intenta quitar el
estrés con tabaco, siendo algunas de las razones por la que se dispersa el uso de

drogas legales, ocasionando un grave problema de salud publica en nuestro pais.

Por lo anterior, planteamos una intervencion dentro de la comunidad mencionada,
partiendo de nuestro objetivo: Analizar la problemética que se vive en la Colonia
Miravalle, vinculada con la adiccion al tabaquismo y alcoholismo en adolescentes,
para estar en posibilidades de intervenir con un proyecto de prevencion dirigido a

los adolescentes en esa comunidad.

Para ello, es indispensable la determinacion de la metodologia de investigacion, a
fin de guiar nuestra labor, obteniendo informacién confiable, partiendo de la
Investigacion Participativa, misma que es “un proceso sistematico que lleva a
cabo una determinada comunidad para llegar a un conocimiento mas profundo de

sus problemas y tratar de solucionarlos, intentando implicar a toda la comunidad



n3

en el proceso™, estableciendo técnicas de recuperacion de la informacion.

Este trabajo lo ordenamos en tres capitulos enlazados: el primero aborda lo
referente al tabaquismo y alcoholismo en la adolescencia. El segundo ¢Como
viven los adolescentes el problema del tabaquismo y alcoholismo?, donde
destaca la accién interventora y el tercero incorpora la propuesta de intervencion
en la comunidad citada, mediante sesiones de trabajo con grupos de reflexion
sobre los temas que nos ocupan, considerando fechas, tiempos, recursos y
actividades. Una vez revisadas las experiencias y las evidencias, para finalizar se

incluyen las conclusiones generales.

Para la realizacion de los apartados se cita el modelo de aparato critico conforme
a lo planteado por la autora Laura Cézares Hermandez, en su Manual de
Técnicas de Investigacibn Documental; asi mismo, las fuentes de consulta
electronicas se citan de la forma que propone Corina Schmelkes, en su Manual

Para la Presentacion de Proyectos e Informes de Investigacion.

% Gloria Pérez Serrano, Investigacion cualitativa retos e interrogantes. T. . p. 152
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EL TABAQUISMO Y ALCOHOLISMO EN LA ADOLESCENCIA

A principios del siglo XX, la adolescencia y la juventud han sido motivo de
continuos estudios que han ido progresando desde considerar solamente los
problemas surgidos del despertar de la genitalidad hasta las estructuras del

pensamiento que ubican al joven en un mundo de adultos.

En este primer capitulo tocamos brevemente ciertos problemas enfrentados por
algunas personas al pasar de la adolescencia a la juventud y cdmo el impacto de
las nuevas ideas producen influencias en la imagen que el adulto se va formando

de si mismo.

En la actualidad, algunos de los temas mas explorados desde la psicologia y la
sociologia son las transformaciones de los adolescentes al experimentar cambios
fisicos y emocionales propios de su edad, aunados a la preparacion para
interactuar en una sociedad de adultos y por lo tanto se sienten reprimidos. En la
adolescencia se deben concretar diferentes actitudes y asumir roles para una
estabilidad emocional dentro del proceso: no es mas que una transicion de la vida

infantil a la adultez.

Con los inicios de la adolescencia, los individuos dentro de este proceso de
cambio también interactian con grupos de pares los cuales frecuentemente
promueven conductas sancionadas por la sociedad; “cuando existe una gran
diferencia entre los valores de los padres y su actitud ante el mundo y los valores
que se transmiten entre los grupos de presion, el adolescente suele confundirse™,
de aqui los valores que los adolescentes traen desde sus familias y el papel que
jueguen dentro de ella, sera un factor determinante orientandolo a la toma de

decisiones.

Derivado de Ilo anterior, en este capitulo abordamos algunos rasgos

caracteristicos de los adolescentes y los jovenes, buscando una relacion con la

* Caterina L 6pez Rigo. Grandes interrogantes. Los nifios y los jévenes preguntan. p. 93
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educacion para la salud y reconociendo las complejas interacciones entre los

procesos biolégicos, psicoldgicos, ecoldgicos, culturales y econémicos.

1.1 Adolescente.

La adolescencia es una etapa del desarrollo entre la infancia y la edad adulta, “se
ha dicho que la adolescencia empieza con la biologia y termina con la cultura™. El
inicio de este proceso llega con los cambios fisicos y termina con el ingreso a

estructuras sociales y cambios emocionales.

El adolescente, al tener como objetivo la busqueda de su propia identidad, ocupa
sus pensamientos e inhibe sus acciones, impulsado por la conviccion de hallar su
identificacion en el periodo de madurez resolvera dudas y conflictos a los que
enfrenta; es aqui donde en ocasiones rechaza terminantemente toda imposicion
moral, religiosa y ayuda proveniente de los adultos y pretende cubrir por si mismo

valores y criterios que mas se ajustan a su forma de ser.

En cuanto al perfil de madurez del adolescente, es dificil sintetizarlo debido a
varias fases y facetas presentadas durante este periodo, donde él mismo se
confunde, no obstante desea ser comprendido y comprenderse asimismo,
considerando que ‘“los rasgos de madurez de catorce y quince afos son
relativamente graduales, pero ofrece contrastes sorprendentes en la adquisicion
de la personalidad . Esta serie de contrastes hacen que se aisle o logre
insertarse en nuevos grupos de iguales, tomando nuevos roles y

comportamientos.

Asimismo, se considera al adolescente en una etapa de crisis psiquica, donde al
evolucionar en ésta, alcanza posiciones distintas con las cuales se encontraba al
principio. Mientras, la crisis del adolescente revela cambios conductuales, se
configura una situacion de afectividad, determinando inseguridad e instaura un

conflicto entre el adolescente, la familia y la sociedad.

*Diane E. Papalia y Sally Wendkos Olds. Psicologia del desarrollo delainfancia a la adolescencia. p. 505
% Arnold Gesell. El adolescentede 14y 15 afios. p. 9
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Cuando el nifio ha crecido bajo un modelo educativo regular entre lo permisivo y
lo rigido, la crisis donde éste consolida su identidad debe ser superada con éxito,
donde obtendra seguridad y confianza en si mismo para hacer frente a los
procesos de cambio, tanto fisicos como psicolédgicos, de una manera mas rapida,

lo cual lo llevara a una toma de decisiones de manera correcta.

Se ha llamado adolescencia a una etapa en que se vive una situacion emocional
muy delicada, donde habitualmente se pierden los estribos. Algunos adolescentes
desean gobernar su vida, mantener en exclusiva el control y la responsabilidad de
sus actos. A pesar de las ambivalencias y titubeos mostrados en su proceso de
cambio, si estos han sido correctos, iniciaran un periodo de adaptacion con

mayor sentido a la responsabilidad personal.

Durante el ultimo periodo de la pubertad, entendida esta como el “proceso por el
cual una persona alcanza la madurez sexual y la capacidad para reproducirse”’,
en la adolescencia las manifestaciones y conductas sufren continuas
transformaciones, pues “la maduracién del adolescente, o pubertad tiene varios

aspectos como son los cambios fisicos™

, oscilando entre las prohibiciones
impuestas, las necesidades de satisfaccion sexual y el propio avance del deseo
hacia otros estereotipos. Descubrir la inapelable pertenencia al bando de los
adultos varones 0 mujeres serd satisfactorio si se resuelven todas las

preocupaciones despertadas por esa nueva condicion.

1.2 Joven.

No es facil definir en qué momento el nifilo se convierte en joven. En algunas
culturas este proceso comienza a partir de los diez afios, donde las personas
asumen los privilegios y responsabilidades de la edad adulta, mientras en nuestra
cultura este proceso es mas tardio. En algunos casos los hombres y mujeres
permanecen en la casa de los padres hasta que logran conseguir una vida

independiente; en esta edad, muchos jovenes han acabado la educacion

" Diane E. Papalia y Sally Wendkos Olds. Op. cit. p. 427
8 lbid. p. 509
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secundaria, empiezan su vida laboral considerandose adultos por el simple hecho
de que comienzan a ganar su propio dinero; de igual manera, otros posponen las
decisiones laborales mientras continlan su educacion en la universidad o
realizan una formacion profesional mas compleja, sin modificar su condicion de

joven.

Tras el turbulento periodo de la adolescencia, éste inicia aproximadamente a los
13 afios y dura hasta los 17, donde el individuo pretende alcanzar una identidad
conformada a partir de las experiencias infantiles, el sujeto pasa a convertirse en
joven a partir de los 17 afios, cuando estad dispuesto a afrontar los nuevos
cambios soportando este proceso, se relaciona principalmente con factores
sociales y emocionales, estos notables cambios fisicos tienen ramificaciones
psicolégicas, desde la adolescencia y con mayor énfasis en la juventud estdn mas
preocupados por la apariencia fisica que por cualquier otro aspecto de si mismos,
es aqui donde se nota el interés de ellos por personas del sexo opuesto, lo cual
nos hacer ver “la prueba de que los jovenes buscan algo y a alguien a lo cual y a
quien quieren ser fieles se manifiesta en una variedad de actividades mas o

19

menos aceptadas por la sociedad™, la juventud siempre estd dispuesta a un

ajuste reflexivo, principalmente en momentos de confusion ideoldgica.

La juventud es una etapa del desarrollo biolégico y psicolégico, donde los
ideales propios de la juventud se despiertan con los cambios fisicos durante la
evolucion del individuo en la adolescencia y en la edad juvenil, esto es entre los
13y 25 afios, en este proceso se inicia un periodo en el que se toman decisiones

de las que depende el futuro del sujeto.

Destacamos que el joven intenta experimentar sus propios deseos mas alla del
estrecho circulo de las relaciones familiares, y para ello se imagina reprimido por
las personas que tienen autoridad sobre él; por ello surgen iniciativas para
estructurar su afectividad, obtenida con base en experiencias adultas; cuando hay

una represion real, se coloca en una situacion de desequilibrio y se precipita a

° E. H. Erikson. La juventud en e mundo moderno. p. 31
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tomar decisiones no correctas en esta etapa de su vida y atrayendo repercusiones

tanto en la escuela como en su vida familiar, social y adulta.

Al respecto, tenemos que los jévenes toman decisiones trascendentales como el
estudio, el trabajo profesional, la forma de vida; se configuran y van estableciendo
firmemente su identidad personal. Por ello “la edad juvenil es una de las etapas

con mayores posibilidades para la mejora personal™°

, Sin embargo, si el orden de
los acontecimientos se ve alterado, puede provocar una gran presion en ellos y
crear problemas con la sociedad; durante la adolescencia y en respuesta a los
rapidos cambios fisicos y emocionales, donde alcanzan cierta independencia y se
diferencian de los padres, el joven debe integrar a su identidad temprana con
caracteristicas tan importantes como una nueva apariencia fisica, nuevas

capacidades, nuevas sentimientos y nuevos roles.

La juventud estd vinculada a la crisis de valores en la sociedad actual; el
consumismo y la subcultura constituyen un serio obstaculo para la maduracion
personal de muchos jovenes. “No basta saber cémo son los jovenes (de acuerdo
con los rasgos tipicos de la edad juvenil). Es necesario saber también cémo son
los jévenes de hoy en funcion de las influencias que reciben (positivas o

negativas) del ambiente en el que viven"*

, pues los jévenes se encuentran en
una etapa de su vida como una encrucijada a futuro, y es aqui donde deben elegir

un camino y desechar otros.

A partir del momento de la juventud, los conflictos familiares y de identidad del

individuo se desplazan hacia una ambivalencia afectiva y los requerimientos de

ciertos derechos personales, entre ellos destacan las exigencias de la libertad e

independencia, la libre eleccion de amistades, aficiones, asi como un nuevo rol en

la sociedad, los individuos necesitan de valores los cuales dan sentido a su vida.

Al respecto, “ser joven significa ser capaz de apreciar sinceridad; significa buscar
n12,

el camino de una vida digna y noble”*“; al encontrarse en esta etapa, el individuo

debe tener precaucion para arriesgarse solo por algo que valga la pena y por una

19 Gerardo Castillo. Posibilidadesy problemas de la edad juvenil. p. 12
2 bid. p. 13
2 |hid. p. 89
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causa justa, buscando incluso soluciones a sus conflictos, teniendo especial

cuidado en las tendencias rebeldes.

La juventud es, ademas, un hecho social. Los conflictos que le suceden son
propios y su maduracion se relaciona con el proceso de estructuracion el cual se
va alargando. La importancia de esta etapa donde los jovenes enfrentan

problemas de adultos como lo son: la inclusion en el mercado laboral.

La transicion a la edad adulta esta marcada por una serie de acontecimientos: el
final de la escolarizacion, el trabajo, la independencia econdémica, la vida
independiente, y en alguno de los casos el matrimonio y la paternidad; éstos son
acontecimientos que incluyen aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales de la
persona. Estos hechos resultan interesantes, implican que el individuo asuma

nuevos roles sociales.

1.3 Educacion para la salud.

La educacion es representada sobre el individuo capaz de adquirir conocimientos,
aptitudes, actitudes y comportamientos aceptados por su grupo social. La
interaccion social es una inclusion del individuo en grupos con los cuales
identifique preocupaciones y aspiraciones, tome conciencia de los problemas de
la comunidad, admita responsabilidades dentro de la misma y contribuya a una

bldsqueda de soluciones a las situaciones que se confronten.

Los cambios educativos son parte del progreso social, son necesarios para hacer
frente a nuevas situaciones resultantes de una evolucion de la sociedad. La
integracion, la continuidad y el progreso sociales, son parte integrante y activa de
los grupos sociales. Al respecto, la educacion es un “proceso de adaptacion
progresiva de los individuos y de los grupos sociales al ambiente; y determina
individualmente la formacién de la personalidad y socialmente, la conservacion y

”13

la renovacion de la cultura™, siendo su propdsito principal la superacion

satisfactoria de necesidades colectivas e individuales. Si el objetivo de la

3 Rafael Alvarez Alba. Educacion paralasalud. p. 4
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educacion es la imparticion de conocimientos, el desarrollo de aptitudes y la
adopcién de actitudes acordes con el grupo social, puede decirse: la instruccion
es, de hecho, parte de la formacion educativa; la adquisicion de conocimientos
trae consigo un cambio de actitud y comportamiento, es precisamente lo

pretendido con dicho proceso.

El fomento de la salud es, por tanto, una labor personal, busca mejorar las
condiciones de vida de los individuos, promover principalmente a través de la

educacion.

Mediante la educacion para la salud, la cual “tiene como objetivo final ensefiar a
las personas a protegerse, promover y restaurar la salud. También instruye como
evitar toxicomanias, habitos de alcoholismo y tabaquismo™*, intentamos
sensibilizar a los adolescentes del aumento de consumo de sustancias nocivas
para el organismo, debido al dafio a la integridad fisica y motivarlos a formarse
de manera participativa en acciones encaminadas al logro de mejorar la salud

personal.

Teniendo en cuenta el significado de la educacion y los factores que influyen en
ella, podemos decir: la educacion para la salud es una transmision de
conocimientos, una ensefianza que pretende conducir al individuo a la
colectividad, a un proceso de cambio de actitud y conducta, aplicando medios a
fin de conservar y mejorar la salud, asi como la de su familia y del grupo social
perteneciente; para ello, es importante conocer un concepto de como es definida
la educacion para la salud, desde el punto de vista de un organismo internacional
preocupado por esta cuestion: la Organizacion Mundial de la Salud (2003) la
define como “el conocimiento e interés por todas aquellas experiencias del
individuo, el grupo o la comunidad que influyen en las creencias, actitudes y
conducta respecto a la salud, asi como a los procesos y esfuerzos para producir

cambios a fin de lograr un nivel 6ptimo de ella™.

Los cambios de actitud y de
conducta solo podran alcanzarse mediante la aceptacion y adopcion consciente

de las medidas de salud propuestas, siendo acciones realizadas por los

¥Armando Vargas Dominguez y Verénica P. Palacios Alvarez. Educacion para la salud. p. 6.
15 Bertha Y oshiko Higashida Hirose. Educacién parala salud. p. 13
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individuos. La autoresponsabilidad en la salud implica la aplicacién y el
aprovechamiento de los recursos disponibles para alcanzarla, no sélo para el

bienestar personal y familiar, sino también para el de la colectividad.

1.4 Las drogas socialmente aceptadas.

En el mundo encontramos diversos tipos de sustancias consideradas como
drogas, de aqui se derivan las ilegales, es decir, son penalizadas por la ley, tanto
en su venta como en consumo; por otro lado, las adquiridas en negocios
perfectamente establecidos; como parte de estas Ultimas podemos encontrar el
cigarrillo y el alcohol, las cuales por repercutir con efectos nocivos al organismo

se le consideran drogas socialmente aceptadas.

El abuso y el consumo de sustancias adictivas representa en nuestro pais un
grave problema de salud publica, tanto por costos que generan a la sociedad,
como por sus efectos en los individuos y en las familias. Segun la Encuesta
Nacional de Adicciones (2002)*, la cuarta parte de los adolescentes, mas de tres
millones, son consumidores o adictos a alguna sustancia. Al respecto,
encontramos: “las drogas mas consumidas son el alcohol y el tabaco, que son de

libre y legal consumo™*’

, provocando dependencias dificiles de abandonar.

De acuerdo con la ENA, casi la cuarta parte de la poblacion en México consume
tabaco. Una de cada ocho bebe alcohol una vez a la semana, una de cada seis lo
hace tres veces al mes. Los hombres beben seis veces mas que las mujeres,
decimos: las adicciones destruyen al individuo, ademas de afectar a toda la

comunidad al engendrar actos violentos y provocar accidentes.

El consumo de tabaco, alcohol y otras sustancias adictivas constituyen
fendmenos complejos con consecuencias bioldgicas, psicolégicas y sociales,
traspasan las fronteras geograficas, pero adoptan caracteristicas propias en cada

pais; asimismo, las adicciones guardan una estrecha relacion con las dinamicas

16 Cfr www.sal ud.gob.mx/unidades/conadi c/ena/2002
Y Fidel delaGarzaG. La juventud y las drogas: guia para padres y maestros. p. 20
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economicas y sociales como los delitos y la violencia asociados a su uso. “Los
esfuerzos contra el consumo de sustancias adictivas que tienen probados efectos
adictivos en la salud se convierten desde hace varios afios en parte importante de
las politicas de salud en la mayoria de los gobiernos, entre ellos el de México™?,
por lo que el consumo de drogas adictivas puede generalizarse y adquirir
caracteristicas epidemiolégicas®®, con lo cual se acenttian mayormente los efectos
toxicos. Por su parte el consumo de alcohol y tabaco han alcanzado proporciones
importantes en la poblacion en general, especificamente en grupos de edad cada
vez menor, esto como consecuencia de que no son controladas totalmente; la
distribucion y venta esta presente en cualquier parte del contexto donde se

desarrollan los individuos.

Las presiones socioculturales pueden llevar a algunos sujetos a abusar de ciertas
sustancias tales como el alcohol y el tabaco, sin duda la disponibilidad de estas
sustancias es uno de los problemas mas importantes para su consumo, la
publicidad en medios masivos han permitido la inmersion de adolescentes en un

ndmero mayor.

1.4.1 Alcoholismo.

El alcoholismo es un trastorno de orden médico causado por factores econdmicos
y sociales; los alcohodlicos son bebedores excesivos, cuya dependencia es tal que
puede llevar a presentar una perturbacion mental perceptible o manifestaciones
gue afectan su salud mental, sus relaciones con otros y su comportamiento; por
tanto, deben ser sometidos a tratamiento, “el alcoholismo se trata de una
enfermedad cronica, psiquica, somatica o psicosomatica, la cual se manifiesta por
trastornos de la conducta y se caracteriza por una ingestion excesiva de alcohol,

120

gue interfiere la salud del bebedor y su estado social y econémico™", los efectos

18 Cfr.www.insp.mx/rsp/anteri ores/numero/php2buscar=tabaqui smo+en+adol escentes& busquedasimple.

1% | a epidemiologia es una de las disciplinas que se encarga del proceso de salud enfermedad en grupos
humanos y busca establecer diagnosticos de salud a nivel de una comunidad o region, su importancia
fundamental radica en proporcionar elementos que permitan mejorar las condiciones de salud de las
comunidades. Gustavo Malagén Londofio. et al. Garantia de calidad en Salud. p. 47

% 7. del Rey Calero. Cémo cuidar la salud. Su educacion y promocion. p. 313
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del consumo de esta sustancia hacen su ingesta de manera compulsiva y en

forma perioddica o continua.

Nuestra sociedad es, en buena parte, de bebedores; el ingerir bebidas alcohdlicas
de diversos tipos, constituye un comportamiento social aceptable, abarcado
virtualmente todos los aspectos de nuestra cultura, incluso “algunas personas se
han hecho famosas debido a sus problemas con el alcohol, mientras las mujeres
suspiran y los hombres tratan de emular al varonil actor que anuncia una marca

de cerveza™.

En nuestro pais, el alcohol se emplea, en cualguier momento,
COmMO un recurso en actos sociales, a pesar de los riesgos que implica como

droga potencialmente peligrosa.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS); el uso mundial del
tabaco y alcohol han alcanzado la proporcion de una epidemia global con pocos
signos de ser abatida. En 1998, se estimaba que el tabaco causaba 3.5 millones
de muertes alrededor del mundo; es decir, 10 mil muertes diarias. Para 2003, la

mortalidad asociada al tabaquismo incidia en 13 mil 500 personas diariamente.

Segun los datos de la Encuesta Nacional de Adicciones ENA (2002) de la
poblacion total en México, el 12.3% consume algun tipo de bebida alcohdlica por
lo menos una vez a la semana, el 14.5% lo hace tres veces por mes y el 18.8% lo

hace ocasionalmente.

El 52 % del hébito alcohdlico es debido a factores ambientales de tipo social; el
38% a estructuras psicopéaticas o neuréticas de la personalidad, el 8% a

enfermedad mental, y un 2% a factores ambientales.

Mientras que en Argentina: Un 50% de las muertes debidas a accidentes,
homicidios y suicidios, de personas entre los 15-24 afos, tienen que ver con el
abuso del alcohol. El alcohol contribuye a la agresién fisica y sexual en casos
como el asalto y la violacién. Las posibles etapas de la experiencia del
adolescente con el alcohol incluye la abstinencia (no uso), la experimentacion, el
uso regular (tanto recreacional como compensatorio debido a otros problemas), el

abuso y la dependencia.

ZRobert North. y Richard Orange Jr. El alcoholismo en la juventud. p. 13
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El uso como recreacién repetitivo y regular puede llevar a otros problemas tales
como la ansiedad y la depresion. Algunos adolescentes hacen uso del alcohol
regularmente para compensar el estado de ansiedad, depresion y la falta de
destrezas sociales positivas. No se puede perder de vista el uso del tabaco y el
alcohol por parte del adolescente, porque ambos son sustancias que dan paso al
consumo de otras drogas (marihuana, cocaina, etc.), debido a la combinacion de
la curiosidad, el comportamiento asociado con la tendencia a correr riesgos y las

presiones sociales hacen dificil que los adolescente digan que no a esta accion.

El adolescente con un historial familiar de abuso del alcohol a quien le faltan las
destrezas sociales puede moverse rapidamente de la experimentacion hacia
patrones de abuso serio o la dependencia. Algunos otros adolescentes, aunque
sin un historial familiar de abuso, pero que experimentan, pueden también

progresar hacia el abuso y la dependencia.

En particular, a los adolescentes con un historial familiar de abuso del alcohol se
les aconseja que se abstengan y que no experimenten. Nadie puede predecir con
seguridad quien abusara o creard dependencia al alcohol, pero al que no bebio

nunca se le puede garantizar que no tendra problemas.

De acuerdo con los expertos en el tema, los sintomas de aviso del abuso de

alcohol pueden incluir:

» Una baja en el rendimiento escolar.
» Un cambio en los grupos de amigos.
» Un comportamiento delictivo.

« El deterioro en las relaciones familiares.

Pueden también haber cambios fisicos tales como: ojos enrojecidos, tos
persistente y un cambio en los habitos de comer y dormir. La dependencia del
alcohol puede incluir lagunas mentales, sintomas fisicos al dejar de usar alcohol,
retraimiento y otros problemas del funcionamiento en el hogar, en la escuela y en

el trabajo.
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De las personas alcoholicas en el mundo, la gran mayoria de ellos son personas
gue se inician en la pubertad y preadolescencia, por lo que “el abuso del alcohol y
el alcoholismo son problemas serios para personas de cualquier edad, pero

especialmente temibles para los adolescentes y jévenes”*

, Sin embargo, los que
beben en exceso son personas de todas clases, hombres y mujeres; algunos son
buenos estudiantes, otros regulares; otros escuchan “rock” o cualquier otro tipo de

musica.

Al respecto es muy importante sentirse aceptado en un grupo de amigos de la
escuela o del barrio, y por desgracia es en esos grupos de iguales en los cuales
se ha puesto de moda el consumir bebidas alcohdlicas sin control alguno. Para
pertenecer a estos grupos o para permanecer en ellos se debe hacer lo que los
demas hacen y algunas personas tienen gran necesidad de pertenencia,

aceptando todo, arriesgandose a sufrir consecuencias negativas.

De acuerdo con lo anterior, surge la siguiente interrogante: ¢Quién es realmente
el alcohdlico? Durante los ultimos afios se han lanzado avisos sobre la prevencion
del alarmante aumento de la bebida entre los jévenes. La necesidad de imitar a
otros cuando una persona quiere conseguir su propio y personal estilo de sery de
actuar, primero trata de copiar a sus semejantes a quienes admira o le agradan,
como se comportan y después adquiere para si mismo algo de esos estilos de

ser, convirtiéndolos en parte de su personalidad.

Muchas personas se inician en el abuso del alcohol por imitacién, viendo que
otros lo hacen y, aparentemente, no les ha pasado nada malo; al contrario, parece
ser que son exitosos y esto Ultimo invita a seguir su ejemplo. Este fenébmeno, el
de la necesidad de imitar a alguien especial, es algo natural, se presenta en

algunas etapas de la vida, sobre todo durante la pubertad y la adolescencia.

El problema reside en el hecho de querer imitar a algin consumidor de alcohol,
por ello, “el consumo de bebidas alcohdlicas entre la juventud esta considerado
del mismo modo que entre los adultos, el estar ebrio cuatro o mas veces al afio,

es por lo general, el estdndar por el cual un adolescente es definido como

Zpid. p. 14
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bebedor problema”®. La adiccién a bebidas es un problema en todos los niveles
sociales, los alcohdlicos no necesitan razones por las cuales se bebe; sin
embargo, una de las explicaciones, a menudo escuchadas entre los jovenes es:

“todo el mundo bebe”.

La mayoria de los adictos al alcohol se iniciaron consumiendo bebidas con
contenido alcoholico durante su pubertad o adolescencia y bajo la autorizacion o
invitacion de alguien de mayor edad (familiar o amigo de la familia). A nuestras
sociedades altamente tecnificadas y civilizadas les parece normal cuando el
adolescente demuestra ser hombre consumiendo fuertes cantidades de bebidas

alcoholicas y fumando tabaco.

1.4.2 Tabaquismo.

El tabaco es una de las drogas mas antiguas a nivel mundial. Al llegar los
espafioles a América se sorprendieron al ver como los indios aspiraban el humo
del tabaco. Posteriormente, su difusidon se hizo a través de los comerciantes y
aventureros, los cuales fueron grandes propagandistas del tabaco, puesto que el
fumar les facilitaba su trabajo, como entretenimiento en sus largos viajes. “El
nombre nicotina se tomd del embajador Nicot, para darselo al principal alcaloide
de esta planta”*. En un principio esta droga se pensaba que tenia virtudes

medicinales y rapidamente se difundié por Europa, Asia y el resto del mundo.

En la actualidad, y con diversos estudios destinados a promover los efectos del
fumar, se han identificado varios compuestos quimicos diferentes en el humo del
cigarrillo, los cuales merecen una atencion especial, por ser parte de los

problemas que ocasionan: la nicotina, el monéxido de carbono y el alquitran.

La nicotina es el componente caracteristico del tabaco y responsable de causar la

adiccion en el organismo humano y es considerado un “alcaloide altamente toxico

2 pid. p. 15
2 1pid. p. 27
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que funciona como estimulante en dosis bajas o depresor, en dosis altas™. La
toxicidad de este componente ha dado resultados negativos en experimentos con
animales los cuales han muerto; el mondéxido de carbono infiere en el transporte y
aprovechamiento del oxigeno y, por su parte, los alquitranes provocan cambios en

las células normales convirtiéndolas en cancerigenas.

Los efectos de la nicotina en el hombre son alarmantes, es un estimulante para el
corazén y el sistema nervioso, teniendo como efecto el aumento de latidos y
elevacion en la presion sanguinea, “los fumadores incipientes pueden desarrollar,
COmo consecuencia, excesos de tos y dificultades para respirar y, a largo plazo,

pueden desarrollar problemas respiratorios y cardiovasculares™.

Hoy en dia, el tabaco es una droga la cual crea dependencia, y mayormente es
consumida por jévenes, pero lo mas alarmante del caso es cuando se inician a
una temprana edad, aunque las autoridades intenten restringir la venta de este
producto a menores; sin embargo, a pesar de las restricciones, los lugares donde
se oferta se encuentran abiertos al puablico y a cualquier hora del dia, es decir:
“no existe una clara conciencia de este hecho, debido a la aceptacién social de

n27

gue es objeto esta droga™’ esta falta de conciencia originada por el respaldo

publicitario de las compafiias tabacaleras.

De lo anterior, surge la siguiente interrogante ¢Cuantas personas fuman tabaco
en la actualidad? la Encuesta Nacional sobre Adicciones (ENA) realizada en
México durante el afio de 2002, sefala que el 27.7% de la poblacion entre 12 y 65
afos es fumadora, representando en 1998 a mas de 13 millones de habitantes; el
grupo de edad con mayor prevalencia de tabaquismo fue de 18 a 29 afos; al
mismo tiempo alrededor de un 10% de los adolescentes de la poblacion general

son fumadores.

Por otra parte, un 61.4% de adolescentes reportd haberse iniciado en el consumo
antes de los 18 afios de edad, con una distribucién por rango de 15 a 17 afos el
39.7%, 11 a 14 afios el 19.6% y menor de los 10 afios el 2.1%.

% J. del Rey Calero. Op. cit. p. 300
% |pid. p.31
% Fidel delaGarzaG. Op. cit. p. 26
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Como lo indican las estadisticas anteriores, el fumar se ha convertido en un grave
problema de salud. Respecto al consumo del tabaco, se calcula por estadisticas
un 30% de los jovenes iniciandose a fumar entre los 10 y 17 afios de edad, el
consumo comienza siendo de 8 a 10 cigarrillos al dia y en la edad adulta

alcanzando hasta los 30 cigarrillos.

Como hemos venido mencionando, los motivos del nifio, adolescente o joven
para fumar son multiples. En primer lugar, la rebeldia propia de las edades, dada
por el deseo de probar algo nuevo, o demostrar a los iguales el estar en contra de
los adultos; en los hogares en donde no hay fumadores, el porcentaje de hijos que
fuman no llega al 10% en cambio, en aquella casa en la que uno de los padres o
los dos son fumadores se alcanzan porcentajes cercanos al 70%, por eso no
debemos perder de vista, una vez que los nifios, adolescentes y jovenes
adquieren esa adiccion, llegan a una fase de mantenimiento del habito haciendo

muy dificil su erradicacion.
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¢ COMO VIVEN LOS ADOLESCENTES EL PROBLEMA DEL TABAQUISMO
Y ALCOHOLISMO?

Como se indico en el capitulo 1, tenemos que los jovenes pueden caer en el uso y
abuso del alcohol y el cigarrillo; estas drogas generan adiccién. Sin embargo, a
pesar de haber restriccion de edad para la compra de estos productos en los

comercios, esta medida es insuficiente para disminuir el consumo.

Es triste observar cémo la propaganda del tabaco y el alcohol no esta restringida
en absoluto; es decir, existen fuertes campafias de promocién para fomentar su
consumo. Las industrias requieren mas consumidores, apuntando a los mas
jovenes, y empezando desde temprana edad les va a ser mas dificil dejar el
habito de fumar, “la publicidad, en el cine y los medios masivos de comunicacion
en general, han permitido a un gran niumero de personas poseer una informacion

parcial y distorsionada”®®

, lamentablemente, es comun el experimentar con estas
sustancias durante la juventud, perdiendo de vista la relacion entre sus acciones

en el presente y las consecuencias en el mafana.

El uso del alcohol o del tabaco a una temprana edad aumenta el riesgo del uso de
sustancias adictivas con mayor peligro para la salud con posterioridad.
Posiblemente algunos individuos sélo experimentan con el alcohol y el cigarro,
dejan de usarlas; otros pueden continuar con el consumo ocasionalmente sin

tener problemas significativos; pero algunos pueden desarrollar una dependencia.

Los adolescentes usan el tabaco y el alcohol por varias razones; la curiosidad
para experimentar qué se siente, para reducir el estrés, para creerse personas
adultas o para pertenecer a un grupo, entre otras; sin embargo, es dificil
determinar cuales de los jovenes van a experimentar y parar ahi, y cuales van a
desarrollar problemas posteriores. “La combinacion de la curiosidad, el

comportamiento con la tendencia a correr riesgos y presiones sociales hacen

% Fidel delaGarza. Op. cit. p. 19
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dificil que el joven diga que no”~, al respecto, segun los sujetos con riesgo de

desarrollar problemas serios con el alcohol y el tabaco son aquellos que:

« Cuentan con una historia familiar de abuso de substancias.
o Estan deprimidos.
« Sienten poco amor propio o baja autoestima.

« Sienten no pertenecer a ciertos grupos y que estan fuera de la corriente.

En este capitulo serd presentado cdmo es visto el problema del tabaquismo y
alcoholismo en los adolescentes y jovenes inscritos a las Escuelas Secundarias
Técnica N° 92 y Miravalles, al intervenir en este contexto se decide realizar el
presente trabajo en estas instituciones diferentes, una de ellas a cargo del
Gobierno del Distrito Federal y la segunda a cargo de una institucion; todo esto
con la finalidad de hacer una comparacion de los jovenes asistentes al tener

contacto con alcohol y tabaco fuera de ellas.

2.1 Los jovenes y el alcohol ¢por qué beben los adolescentes?

En el &mbito global, ha habido un cambio considerable en las costumbres sociales
gue favorecen de alguna manera el consumo de alcohol. Por un lado, se tiende
hacia las sociedades méas desarrolladas, donde cada vez se da mas una pérdida
de valores, y por otro algunos de los jovenes tienen hoy una mayor independencia
econdmica, es decir, “desempefia un trabajo para el cual ha sido contratado y por

»30

el que percibe un sueldo™", permitiéndoles entrar de lleno en la sociedad de

consumo.

Tanto el alcohol como el tabaco estan en nuestra sociedad. En torno a ellas se
han construido virtualmente determinadas funciones, entre ellas la de servir de

elemento de integracion.

La mayoria de los adolescentes no solo beben por placer, es por multiples

razones y se presentan en dos grupos:

2 Guillermo Obiols. Adolescencia, posmodernidad y escuela secundaria. p. 98
OCaterina L6pez Rigo. Op. cit. p. 101
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a) La busqueda de efectos agradables, de una mayor capacidad de relacion,

deterioro de las relaciones familiares, etc.

b) Elementos de presion social, el bombardeo de la publicidad y la oferta, un

nuevo estereotipo, etc.

Pero en cada uno de estos procesos existen una serie de factores, podriamos

organizarlos en diferentes tipos: sociales, grupales o individuales.

En lo social:

« La dificultad de asumir algunas realidades cotidianas.

« El papel que hace del alcohol compaiiia habitual en las relaciones sociales.

« La publicidad, dirigida especialmente a los jévenes.

o La aceleracion del ritmo de vida.

e Lainseguridad en el porvenir de los jovenes.

o EIl consumo de alcohol dentro de la familia es siempre referencia para los
jovenes y afecta sobre todo en el adelanto de la edad del consumo por

parte de éstos.

Con respecto alo grupal:
« Normalmente se bebe en grupo para divertirse y ser aceptado, y en alguna

medida para mantener una relacion grupal.

De caréacter individual:
e Problemas de socializacion.
o Dependencia afectiva.

« Problemas de personalidad.

Otras veces se acude al alcohol por curiosidad, con el afan de experimentar, de
conocer aquello del cual se habla y del peligro, “los jévenes ven el alcohol como
un elemento facilitador del contacto y la comunicacién en las relaciones, pero por
el contrario, éste no sélo no lo facilita, sino también lo dificulta y aporta efectos

contrarios a los buscados™!. Como mencionamos, otro motivo para acercarse al

31 Mauricio Knobel y ArmindaAberastury. La adolescencia normal. p. 161
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alcohol por parte de los jovenes es para participar en la sociedad de los adultos,

cuyas actitudes toman como referencia en numerosas situaciones cotidianas.

Generalmente, el joven tiene dificultades en saber cual es su limite, y pocas veces
tiene conciencia de cuando debe parar de beber; con el tiempo, la forma de beber
de los jovenes ha cambiado considerablemente. Actualmente los jovenes
consumen alcohol intermitentemente y sin diferencia en los sexos, es decir, la
mujer bebe a la par del varén. Se toma los fines de semana y las bebidas
preferidas por los jovenes son la cerveza, las bebidas destiladas y los
combinados. El alcohol est4 presente en otro tipo de actividades que podrian ser
susceptibles de ser en cierto modo alternativas al consumo, como por ejemplo en

excursiones y campamentos, celebraciones deportivas, etc.

Aunado a las actividades de consumo y reuniones con iguales “la necesidad del
joven de entrar a formar parte del mundo del adulto y los conflictos que surgen
tienen su raiz en las dificultades para ingresar en ese mundo y en las del

n32

adulto™, encontrando algunos jévenes el camino a través del consumo de

algunas drogas para poder integrarse a grupos.

Los problemas del alcohol giran siempre en torno a la salud, aunque la mayoria
de los jévenes no son conscientes de las consecuencias a mediano y largo plazo,
en ocasiones sufren otro tipo de resultados a corto plazo como distintos
problemas y desequilibrios de la personalidad (violan reglas impuestas por la
sociedad), y por supuesto las secuelas de un alto indice de accidentes
automovilisticos producidos por la alta ingestion de alcohol y en algunos de los

casos ocasionando su muerte y lesiones graves a sus acompanantes.

2.2 El Tabaquismo y los adolescentes.

Entre los adolescentes, el fumar y beber es percibido como una compensacion de
éxito no obtenido en otros comportamientos; el fumar es experimentado por los

jovenes con curiosidad, con ello se percibe una imagen de adulto.

2 |bid. p. 158
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En ocasiones, la rebeldia del adolescente le hace creer en el fumar como una
imagen algo mas adulta, queriendo imitar, lamentablemente cuando se dan
cuenta de las consecuencias del uso y abuso del tabaco ya es dificil dejarlo,
debido a las sustancias que contiene este producto, creando una adiccion, vy la
mejor manera de hacerle frente es prevenir el consumo y las repercusiones que

conlleva.

Un gran numero de adolescentes en edad escolar fuma habitualmente y se inicia
en el consumo de tabaco en la infancia, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) hace énfasis en “la importancia de evitar el uso y abuso de sustancias
pues afectan tanto a los paises ricos como a los pobres y a todas las clases
sociales en general. El alcohol y el tabaco ocasionan algo en comun en quienes
los consumen: dependencia, que puede ser psiquica o fisica™>. Este organismo
advierte ante estas cifras: si los gobiernos no prohiben la publicidad de tabaco,
250 millones de adolescentes moriran prematuramente dentro de unos afos.
Considera, a la luz de estos datos, el problema del tabaquismo entre los jévenes
como muy importante. En este sentido, se destacan medidas de prevencion para
iniciarse desde muy temprano, el fumador prueba su primer cigarrillo durante la

adolescencia, bien por imitar a los mayores, o por la influencia de la publicidad.

Por ello, la OMS insiste en la necesidad de que los adultos tomen conciencia
sobre los riesgos del tabaco y ayuden a los adolescentes a dejar el habito,
poniendo los medios médicos y psicolégicos a su alcance. No obstante, se
advierte una intensa lucha contra el tabaquismo en los escolares muy dificil. Las
industrias tabaqueras saben que los fumadores se inician en el habito durante la
adolescencia, especialmente entre los 12 y los 18 afios. Por esta razon, gastan al
afo fuertes cantidades de dinero en campaifas publicitarias que tocan los puntos

débiles de algunos adolescentes.

Una persona muere cada 10 segundos en el mundo a causa de esta adiccion,
persistiendo como primer problema de salud publica en el ambito mundial. En

México de cada 1000 muertes, una es atribuible al consumo de drogas duras; sin

% Bertha Yoshiko Higashida Hirose. Op. cit. p. 279
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embargo, el cigarrillo es la causa directa de 133 fallecimientos. Para disminuir
estas cifras se necesitan politicas globales que frenen la expansion de este mal

social y de salud.

Los jovenes de todas las clases sociales son los principales destinatarios de las
campafas publicitarias de las multinacionales tabaqueras y la fuerza de estos
mensajes tienen efecto en un gran numero de consumidores. La tendencia de
consumo sigue la estela de las imagenes que ofrecen los anuncios. La publicidad
engancha y la nicotina se encarga de mantener el habito; la adopcion de medidas
para interrumpir la extension de este mecanismo de captacion de nuevos

consumidores es crucial.

El papel del educador cobra también protagonismo en la educacion sanitaria al
brindar recomendaciones a los adolescentes. Los especialistas destacan la
importancia de profesores y maestros al desempefar un papel ideal, con una
actitud considerada extensible a los padres, personal médico, incluso a los
politicos, entre otros referentes sociales. Bajo el eslogan Artes y Deportes sin
Tabaco la OMS, entre otras muchas actividades, se dedica a llamar la atencion
sobre la influencia de la conducta ejemplar de algunos de los modelos sociales a
seguir en la prevencion del tabaquismo, sin olvidar los elementos de apoyo para
facilitar el abandono de la adiccion. Es necesario establecer las herramientas
para facilitar esta tarea, mediante grupos de autoayuda o terapia farmacoldgica
supervisada meédicamente y de evaluacion en los objetivos planteados

pedagogicamente por los educadores.

2.3 Caracteristicas de las Escuelas Secundarias y su Entorno.

Consideramos pertinente hacer una breve descripcion del contexto de las dos
escuelas secundarias con las que pretendemos desarrollar nuestro proyecto, los
hallazgos sefialados proporcionan informacién util para la toma de decisiones
respecto a prevenir el consumo de tabaco y alcohol. Entre los grupos de
adolescentes considerados, la vulnerabilidad es similar; por tanto se pone de

manifiesto la necesidad de enfatizar en el programa de prevencién de tabaquismo

33



y alcoholismo basados en la escuela, a fin de atacar el habito de fumar o beber
alcohol vislumbrando las influencias. Para ello, este apartado pretende describir
de forma breve las caracteristicas de las dos instituciones mencionadas a

continuacion.

2.3.1 Escuela Secundaria Técnica N° 92.

La escuela se encuentra ubicada en la Calle de Colorines S/N, Esqg. Miguel

Hidalgo y Corrales, Colonia Iztlahuacan, Iztapalapa, D.F.

Cuenta en la actualidad con una matricula de cuatrocientos once alumnos en
total, inscritos en el turno vespertino, de los cuales noventa y nueve son de tercer
grado, existen cinco grupos de primer grado, cinco de segundo y cuatro de
tercero.

En relacion al personal activo en esta institucion, la plantilla esta integrada por: un
director, un subdirector, treinta y dos docentes, tres profesores de supervision
escolar, dos administrativos, tres prefectos, un orientador, un conserje y cinco

personas encargadas de la cooperativa.

La escuela tiene una superficie de terreno de 4889 metros cuadrados, de patio
cuenta con 2796 metros y 4013 metros de construccién, en tres niveles, de
tabique rojo, con pisos de cemento, toda con loza, distribuidas en cinco edificios,
cuenta con diecisiete aulas para impartir clases y cerca de ellas se ubican los
bafios para alumnos y alumnas y otros para maestros y maestras, contando todos
con agua en los sanitarios, pero los lavamanos no tienen las llaves del agua para

hacer el uso debido.

En el segundo piso se encuentra una sala de coOmputo, utilizada también como
sala de usos multiples; la cual, cuenta con lo indispensable como: sillas, cafién,
retroproyector y pantalla. Esto nos parecié muy importante, puede ser utilizada

para impartir algunas sesiones respecto al tema que nos ocupa.
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Cabe mencionar, en esta secundaria se imparten a los alumnos seis talleres:
contabilidad, secretariado, electricidad, computacion dibujo técnico y maquinas y

herramienta.

Existe una area administrativa con una secretaria, cuentan con una cisterna, un

espacio para la cooperativa escolar, atendida por cinco personas.

En la entrada se observa un patio grande con jardineras, cancha de futbol,
voleibol y basquetbol, también sirve de estacionamiento para el personal adscrito

al plantel. (Fotografia 5).

Es importante mencionar cémo esta construida la institucion, distribuida en
niveles, por estar situada en las faldas de la Sierra Santa Catarina, no se puede

construir de forma plana, se aprovecha el terreno inclinado. (Fotografia 5).

2.3.2 Escuela Secundaria Miravalles “Marista”.

La escuela se encuentra ubicada en Calle Durazno No. 474, L. 13, Colonia

Miravalle, I1ztapalapa, D.F.

Actualmente tiene una matricula de trescientos alumnos inscritos en total,
haciendo la aclaracion que Unicamente se labora en el turno matutino. Existen dos
grupos de primer grado y dos de segundo; en cambio, los alumnos de tercer

grado integran un solo grupo con cincuenta alumnos.

En relacion al personal laborando en esta institucion, encontramos que son un
director general, una coordinadora general, doce docentes, tres profesores de

supervision escolar, dos cocineras y tres personas de cooperativa e intendencia.

La escuela estd distribuida en una superficie de terreno de 1500 metros
cuadrados, la construccion en general se aprecia de tabique y sus paredes estan
con aplanado, con pisos de cemento pulido, toda con loza, de dos niveles,

distribuida en tres edificios, cuenta con ocho aulas para impartir clases y talleres,
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cerca de ellas se ubican los bafos para alumnos y alumnas y otros para maestros

y maestras, contando con todos los servicios.

Lo que nos llamod la atencion en esta secundaria es que se lleva a cabo un
proyecto de reciclado de plastico, teniendo un espacio destinado para ello. En la
planta alta de este edificio se ubica una sala de conferencias para doscientas
personas, cuenta con lo indispensable como: sillas, cafion, computadora,

retroproyector y pantalla, etc.

Existe un area destinada a servicios escolares, donde esta ubicada la direccion,
una sala de juntas y cuatro cubiculos, asi como otros sanitarios para profesoras y
profesores; asimismo, cuenta con una cisterna que almacena el agua. Hay un

espacio para la cooperativa escolar, misma que atienden cinco personas.

Ahora bien, la institucibn no cuenta con estacionamiento y los maestros que
tienen automovil, lo estaciona a las afueras de la escuela, s6lo se observa en el

patio una cancha de fatbol, voleibol y basquetbol. (Fotografia 6).

2.4 La accion interventora.

Primero debemos identificar el concepto de intervencion como la intercesién de
apoyo, o bien como un sinénimo de mediacién. En términos de salud se debe
hacer una valoracién del paciente realizando un proceso de diagnéstico, para
permitir el tratamiento adecuado. Para entender la intervencion como una
valoracion en la situacion actual de una accion y a partir de ella se vuelva un acto
consciente y se transforme en una situacion deseada, con lo anterior podemos
decir: la intervencién educativa es aquella que “se caracteriza ser racional y estar
planificada, a partir de un proceso de reflexion sobre las necesidades formuladas
134,

por la poblacibn que se dirige™"; posteriormente resuelve una cuestion

identificando y resolviendo el problema.

% Cfr. Ma. Gabriela Ordufia Allegrini. La educacion para el desarrollo social. p. 214
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El identificar a los actores presentes en la intervencion, en particular a los jovenes
gue tienen que ver con la realidad del problema, nos hace pensar en recurrir a
profesionales y personas interesadas a prestar apoyo con la representacion de

instituciones publicas o privadas.

Como principales participantes tenemos a la planeacién de actividades ligadas
con la participacién de personal médico, quienes van a emprender acciones
dirigidas a la prevencion de enfermedades, los pedagogos de igual manera son
aquellos que prestarian sus servicios en el disefio de actividades ludicas y
metddicas, para que los procesos de ensefianza y aprendizaje cumplan su
cometido y por ultimo y no menos importante la participacion de psicélogos los
cuales ayudaran a resolver problemas emocionales a los adolescentes que asi lo

requieran.

Es bien entendido que los interventores educativos tienen la capacidad de
transformar la realidad educativa, trabajando de manera individual o grupal en

diversos contextos y con diferentes apoyos.

Hoy en dia, el interventor surge como profesional que se inserta a los nuevos
cambios que se dan dentro de un mundo globalizado, a consecuencia de las
nuevas tecnologias y economias, por lo tanto debemos tomar en cuenta que el
interventor educativo es: “el diseflador y protagonista de las acciones y logros que
se procuran a lo largo de los objetivos y la capacidad de modificar situaciones
conductas y comportamientos a través de estrategias puramente educativas™®,
siendo este un profesional que encuentra su campo de accion fuera y dentro de

instituciones escolares.

% A. J. Colom. Modelos de intervencién socioeducativa. p. 28
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2.5 Metodologia.

Antes de ofrecer cualquier tipo de informacién, es de suma importancia ubicarnos

en un espacio y tiempo para poder presentar lo siguiente:

Ubicacion: Colonia Miravalle, Delegacion Iztapalapa. México, Distrito Federal.

Periodo: Marzo a Junio de 2007.

Dentro del presente trabajo, el diagnéstico cualitativo fue de gran ayuda puesto
gue se presenta en un espacio comunitario. Para este efecto se toma la propuesta
planteada por Maria José Aguilar, quien distingue al diagnéstico como “un
proceso de elaboracion que implica comprender y conocer las necesidades dentro
de un contexto determinado, sus causas y evolucion a lo largo del tiempo asi
como los factores condicionantes y de riesgo"*®. Debemos considerar de eleccién
de nuestro enfoque metodolégico, mismo que precede a observar las

caracteristicas del contexto donde se desarrollan fendbmenos.

Los sujetos con quienes estaremos interaccionando son adolescentes que poseen
diferentes caracteristicas individuales. Esto poco a poco nos conduce a dirigir la
mirada hacia la metodologia cualitativa, en un sentido mas amplio nos referimos:
“la investigacion que produce datos descriptivos: las propias palabras de las

n37 precisamente es asi

personas, habladas o escritas y la conducta observable
como pretendemos guiar nuestra investigacion ante las personas dignas de ser

escuchadas al expresar sus inquietudes con respecto al problema expuesto.

De acuerdo con nuestro marco tedrico y objetivos, nos encontramos dentro de un
enfoque humanista y no tradicional, a demas los sujetos con quienes estamos
interaccionando son adolescentes que poseen diferentes caracteristicas
individuales. Esto nos dirige a una investigacion participante, donde nos
involucramos como investigadores sociales, recogiendo datos de manera
sistematica. “En el sentido de que los investigadores inician un estudio con

interrogantes e intereses investigativos generales, por lo comun no predefinen la

% Marfa José Aguilar. Cit. por : Ezequiel Ander-Egg, en Metodologia y préctica del desarrollo dela
comunidad. p. 219
3 Gloria Pérez Serrano. Op .cit. p. 29
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naturaleza y numero de casos, escenarios o informantes que habran de

138

estudiar™, esto determina que no podemos alterar el espacio donde se

desenvuelven los sujetos de estudio.

El autor Ander-Egg refiere, “desde el punto de vista procedimental (cémo hacer
las observaciones), la investigacion etnolégica comporta una forma de estudiar el
grupo o comunidad desde dentro, tratando de captar los fenbmenos en estado
natural.”°, aunado a ello, se maneja otro instrumento que facilita estas tareas,
mismo que recibe el nombre de diario de campo; en él se registran las anécdotas
gue se presentan en el transcurso de la investigacién y nos aportan algan valor,
se plasma de acuerdo a lo observado por nosotros en el papel de investigadores y

en el cual relatamos los hechos de manera objetiva.

Respecto al Método Cualitativo, el cual utilizamos para nuestro proyecto de
titilacién, segun Duverger (1975), citado por Antonio Tena Suck y Rodolfo Rivas

»40

Torres, encontramos que “se fundamenta en el estudio de las cualidades™", por lo

que nos enfocaremos a las siguientes caracteristicas:

1. Partir de los hechos o datos objetivos, estableciendo relaciones.
Seleccionar los més valiosos y operantes para producir otros nuevos.

3. Realizar el andlisis de esos datos o hechos, intentando explicarlos, asi
como las conexiones que entre ellos existen.

4. Ocuparnos del tema especifico, sin que esto signifique limitacion de

amplitud y posibilidad de relacionar ese tema con otros que sean afines.

Exposicién del contenido clara y ordenadamente.

Las conclusiones o afirmaciones sean verificables.

El trabajo haya sido realizado mediante un plan de trabajo.

© N o U

Las explicaciones dadas sean objetivas y validas.

% Taylor y Bogdan. Introduccion a los métodos cualitativo. p. 34

% Ezequiel Ander-Egg. Metodologia y practica del desarrollo de la comunidad 2. p. 117

“0 Antonio Tena Suck y Rodolfo Torres Rivas. Manual de Investigacion Documental. Elaboracion de
Tesinas. p. 44
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DISENO DE LA MUESTRA

Partiendo de lo cualitativo para poder aterrizar en lo cuantitativo, el disefio de la
muestra es probabilistico, estratificado y por conglomerados, donde la unidad fue
la seleccion de 40 alumnos de las escuelas secundarias Miravalles y Técnica N°

92, que contaron de 12 a 15 afios cumplidos al momento de la entrevista.

LEVANTAMIENTO DE DATOS

El levantamiento de datos se llevé a cabo durante los meses de Marzo y Abril del
2007; esto con un cuestionario basico donde de forma privada respondieran las

preguntas planteadas.

La rigueza del cuestionario no solamente se basa en cifras que se pueden
obtener de las preguntas, también con las caracteristicas de poblaciéon
entrevistada, tales como edad, sexo, ocupacion, lo cual nos permite vincular unas

variables con el comportamiento referido por las personas. (ANEXO 2)

Respecto al cuestionario, la mayor parte de las preguntas se plantean en forma
intemporal, inquiriendo inicialmente sobre el consumo de alcohol y tabaco, sin
importar la temporalidad del hecho. Sin embargo, buscando establecer patrones

de consumo usual o habitual.

OPERATIVO DE CAMPO

Previo a éste, se solicitd el apoyo de las escuelas antes mencionadas a fin de
trabajar con alumnos de 12 a 15 afios de edad, a partir de una metodologia
cualitativa donde nos desenvolvimos como investigadores sociales, haciendo una

recogida de datos de manera sistematica.

El operativo de campo propiamente dicho comprendio las siguientes etapas:

a) Levantamiento de cuestionarios.

b) Supervision del trabajo de campo: se baso en tres actividades:
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b.1) Observacion: consistio en la observacion de la aplicacion de un
nimero determinado de entrevistas, con la finalidad de detectar eventuales

errores en el transcurso de la recolecciéon de informacion.

b.2) Se selecciond entrevistar de manera completa y oral a determinado
namero de estudiantes para verificar si la persona habia respondido

directamente el cuestionario.

b.3) Debido a las preguntas que se aplicarian y el caracter del mismo, se
enfatizé que el cuestionario se realizaria de manera confidencial, evitando
gue durante el momento de la misma hubiera personas ajenas a los
entrevistadores y entrevistados.

Mediante el cuestionario basico, se indagd entre los seleccionados el uso

de alcohol y tabaco ademas de las particularidades de consumo.

Con referencia al consumo de bebidas alcohdlicas y tabaco, se basa en las
respuestas de los adolescentes de entre 12 y 15 afios que asisten a estas
instituciones, se recabd la frecuencia y cantidad de consumo de alcohol y
fumadores definidos: aquellos que habian fumado o bebido en los doce meses

previos a la investigacion. (ANEXO 3)

En este proceso de diagndstico se desarrollaron acercamientos con alumnos los
cuales nos comentaron de sus inquietudes. Es en este proceso donde se da la
entrevista no estructurada; segun la dinAmica en ese momento, escuchamos las
conversaciones y las aportaciones de los entrevistados fueron escritas con
posterioridad, y por otro lado en una entrevista estructurada se tratd de hacer
hablar a nuestro informante libremente y facilitarle la expresion de su experiencia
vivencial dentro del contexto con los alumnos; el cual nos menciona que dentro de

la comunidad hay serios problemas de dependencias al alcohol y tabaco.

De igual manera nos dimos a la tarea de observar la comunidad mediante un
recorrido, donde pudimos visualizar como se desenvuelven los adolescentes fuera
de la escuela, observando un cambio total en ellos puesto que se sienten con

mayor libertad y no son reprimidos con alguna llamada de atencién, asimismo
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logramos darnos cuenta de los espacios donde en ocasiones se reunen fuera de

la escuela y qué consumen en ellos. (Fotografia 8).

Dentro de las conductas de los jévenes y adolescentes de las secundarias
mencionadas, encontramos que buscan situaciones excitantes, estan dispuestos
a tomar riesgos, son sociables con sus grupos de iguales, les gustan las
reuniones sociales. Es de gran utilidad para el enriquecimiento de este trabajo la
participacion de los jovenes respecto a la platica de algunas experiencias sobre el
consumo del tabaco y alcohol, por lo que decidimos entablar entrevistas

informales con algunos de ellos, para ello tuvimos que ganarnos su confianza.

De los 40 cuestionarios aplicados, 18 habian consumido tabaco y 9 alcohol. Nos
mencionan que si han usado el alcohol o el tabaco en algin momento, al
ganarnos la confianza de un pequefio grupo y platicar con ellos de estos temas
gue les resultaron preocupantes, nos surgio la siguiente interrogante ¢ Qué tipo de
experiencias han tenido con el alcohol?, aunado a esto un grupo de jovenes se
nos acerco para obtener mayor informacion sobre el tema, es aqui donde nos
dimos a la tarea de formularles la siguiente pregunta:

¢,Haz tenido experiencias con el alcohol y de qué tipo?

Las respuestas fueron las siguientes:

-Empecé bebiendo ron con coca-cola hace como un afio y medio, era una
pequefa cantidad de alcohol, esto fue por invitacion de un familiar dentro de una
fiesta. Como adolescente uno experimenta con la bebida porque me parecia de
gran cosa. No obstante, al poco tiempo comencé a fumar y posteriormente a
beber con mas frecuencia, claro en medidas no excesivas, ya que si mis padres

se dan cuenta me traeria graves problemas.

-Yo me inicié fumando con unos amigos en un partido de fatbol el primer cigarrillo
que probé era un cigarrillo de marca Delicado y al sentir la entrada del humo en
mi boca y garganta me dio por toser, lo hice por quererme ganar la admiracion de

los chavos con los que me encontraba en ese momento-.
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- Yo comencé a beber en una reuniébn de amigos de mi hermano, ellos me
invitaron una cerveza y después cuando me juntaba con la banda, el consumo era
mas frecuente, al fin que mis padres trabajan y no se percatan de lo que hago

fuera de mi casa-.

Al recibir estas respuestas, consideramos que es de suma importancia
implementar un proyecto enfocado a prevenir adicciones en los adolescentes,

particularmente con drogas socialmente aceptadas.

Basandonos en lo anterior, en una platica con un informante clave que realizamos
dentro de la comunidad y con mayor énfasis en las escuelas secundarias
Miravalles y la Técnica N° 92, en Iztapalapa D. F., asi como los resultados de los
instrumentos aplicados, hemos detectado 9 casos de adicciones al alcohol y 26 al
tabaco, en ambas escuelas, por lo que pretendemos desarrollar una intervencion

en la prevencién de estas adicciones. (ANEXO 3)
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CAPITULO 3

PROPUESTA DE INTERVENCION DEL
PROYECTO DE “EDUCACION PARA
LA SALUD Y PREVENCION DE
TABAQUISMO Y ALCOHOLISMO™ EN
LA COMUNIDAD MIRAVALLE,
IZTAPALAPA, D.F



PROPUESTA DE INTERVENCION DEL PROYECTO DE “EDUCACION PARA
LA SALUD Y PREVENCION DE TABAQUISMO Y ALCOHOLISMO” EN LA
COMUNIDAD MIRAVALLE, IZTAPALAPA, D.F.

En el capitulo anterior se vislumbro el problema de tabaquismo y alcoholismo en
los adolescentes, por tanto, la base del presente hace referencia a la propuesta
de intervencion del proyecto de Educacion para la Salud y Prevencion de

Tabaquismo y Alcoholismo, en una comunidad de Iztapalapa, Distrito Federal.

Al respecto, el tabaco es una de las principales causas de cancer y enfermedades
cardiovasculares. Ahora bien, el consumo de alcohol constituye un problema
social grave, provocando dafios, alterando la conducta del individuo y su familia,

afectando social y econémicamente.

Es pertinente mencionar, cada individuo vive la adolescencia de acuerdo a su
personalidad, entendida ésta como “una organizacion dinamica intraindividual de
aquellos sistemas biosociales (rasgos, habitos y valores), que determinan su

adaptacion Gnica al mundo™*

, algunos la viven con mucha ansiedad y angustia, y
reaccionan de diferente manera. En ocasiones, les resulta tan dificil y
amenazante esta etapa y creen en la inexistencia de sus problemas, por
consiguiente, no los enfrentan. Cualquier medio les sirve de refugio: los amigos,
la masica, la comida, la television, etc. Sin embargo, se ha observado,
independientemente de estos intentos, muchos de los jovenes no han logrado

escapar de su situacion, tarde o temprano algunos terminan por enfrentarla.

Otra situacién que se presenta en la adolescencia hace las veces de tregua
fortuita durante la cual el joven se fortalece y logra enfrentar sus dificultades con
éxito; pero también en algunas ocasiones, con el paso del tiempo y con el
desgaste que implica cada situacion, la crisis suele ser aun mas dificil de lo que
parecia al principio, logrando evadirla en algunos casos y en otros permanecen en

ella.

“l K. Warner, Shaiey Sherry L. Willis. Op. cit. p. 294
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Otros adolescentes, de acuerdo con su personalidad, necesitan reflexionar sobre
las estrategias que deben adoptar para salir adelante en alguna situacion,
recurriendo a procedimientos que aparentemente tienen como finalidad escapar,
con el fin de darse el tiempo y el espacio que necesitan para reconocer cOmo se
sienten, les preocupa, y asi buscar otras opciones o posibilidades de solucién,

llegando en algunas ocasiones a salidas falsas o peligrosas.

Algunas veces, el proceso tan necesario de romper con la tutela, asi como de los
posibles conflictos entre padres e hijos, aunados al hecho de la importancia de
permanecer a un grupo durante esta etapa de la vida, conduce a los muchachos y
a las muchachas a buscar el apoyo, la aprobacion y la seguridad en un grupo de
iguales, es decir, de compafieros que estan viviendo situaciones parecidas a las
de ellos.

En ocasiones los adolescentes se refugian en el consumo de alcohol y tabaco
repercutiendo negativamente no soélo en los individuos consumidores, sino
afectando también en alto grado a la comunidad perteneciente; es decir, las
alteraciones producidas no se limitan a los dafios organicos de los individuos
afectados, sino también se extienden a la salud mental y al bienestar econémico y
social de la colectividad, agravando los problemas existentes en la sociedad,

dependiendo el tipo de dafio en gran medida del patrén de consumo excesivo.

Lo anterior pone de manifiesto la necesidad de evitar grandes consecuencias para
la salud, mediante intervenciones enfocadas de manera especifica a la

prevencion del alcohol y tabaco y las situaciones asociadas a ello.

En este sentido, nos dimos a la tarea de realizar una investigacion, enfocada a

detectar las necesidades, en especifico, en la colonia Miravalle, con el fin de
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analizar la factibilidad de implementar un proyecto educativo®’, enfocado a la

Educacion para la Salud y Prevencion de Tabaquismo y Alcoholismo.

En el presente capitulo se plantea como primer apartado el diagnoéstico de
necesidades, continuando con el planteamiento del problema, la justificacion, la
prevencion del tabaquismo y alcoholismo, los objetivos, las estrategias asi como

los recursos indispensables para la propuesta.

Respecto a lo anterior, se especifica un cronograma donde se establecen las
actividades para el desarrollo del proyecto, mencionando las sesiones, mismas
gue fueron seleccionadas cuidadosamente con el Unico propésito de brindar a la
comunidad estrategias para impulsar el acceso al programa de Educacion para la
Salud y Prevencion de Tabaquismo y Alcoholismo, con la participacion directa de
los beneficiados, plasmando el objetivo especifico, sesiones, actividades, fechas,

duracion, asi como los recursos humanos y materiales.

Por ultimo, estamos proponiendo la evaluacion, la cual dara seguimiento y
valorara el proceso de intervencién, permitiendo observar el cumplimiento de los

objetivos y medir el impacto de las acciones del proyecto.

Para efectos del proyecto, consideramos importante mencionar la misién y la

vision, mismas que se detallan a continuacion:

MISION

Poner a disposicion de los adolescentes los medios necesarios, para la
prevencion de tabaquismo y alcoholismo, mediante sesiones informativas,
impartidas con un enfoque de salud, por un equipo extramural de salud
interdisciplinario, quien los oriente para identificar y abordar los factores

protectores que le permitan adquirir una nueva cultura de salud.

“2 Entendemos por proyecto educativo de centro un instrumento parala gestién — coherente con el contexto
escolar- que enumeray define las notas de identidad del centro, formula objetivos que pretendey expresala
estructura organizativa de lainstitucion.

Ezequiel Ander Egg. La planificacion educativa: conceptos, métodos, estrategias y técnicas para
educadores. p. 47
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VISION
Contar con adolescentes que mantengan una cultura de salud, previniendo las

adicciones al tabaquismo y alcoholismo dentro de un contexto social.

3.1. Diagnoéstico de necesidades.

A continuacion se menciona la metodologia obtenida como resultado de nuestra
investigacion, iniciando por la ubicacion de la comunidad, en este caso es la
Colonia Miravalle, siendo una de sus principales elevaciones de esta localidad la
Sierra de Santa Catarina, donde especificamente se encuentra dicha comunidad,
la cual es de dificil acceso. Observando el terreno debido a que no es plano.
(Fotografia 12).

Al respecto, consideramos la eleccion de un enfoque metodolégico, precede a
observar las caracteristicas del centro de estudio, el cual nos sera de utilidad para
conocer el contexto en donde se desarrolla el caso descrito, la forma en
pretendida para abordar los problemas y por tanto, el interés de nosotros como

investigadores, a fin de intervenir en la problematica detectada.

Para tal efecto, ubicamos el consumo de drogas dentro de los problemas mas
preocupantes para la sociedad, explicitamente en un entorno comunitario, en el
cual cada dia los miembros se inician en estas practicas rechazadas por los
habitantes de la colonia en la cual nos encontramos inmersos, por tal motivo, la
forma metodoldgica inicial es la etnografia, “el enfoque etnografico se apoya en la
conviccion de las tradiciones, los roles, valores y normas del medio ambiente en
gue se vive se van internalizando poco a poco y generan irregularidades que
puedan explicar la conducta individual y de grupo de forma adecuada™®,
creandose una imagen real a partir de un estudio realizado hacia ciertos grupos
de alumnos de secundaria en la colonia Miravalle, para asi contribuir en la

comprension de la problematica.

“ Miguel Martinez M. La investigacion cualitativa etnogréfica en educacion. p. 30
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Si partimos de el término metodologia alude al modo en de enfocar los problemas
y buscar respuestas, las cuales se articulan a planteamientos indicando las
particularidades de la realidad estudiada y asimismo llevan una direccion y
sentido a todas las acciones emprendidas con la comunidad como parte de la
investigacion, en este caso adolescentes estudiantes. Nuestros supuestos,

intereses y propadsitos nos llevaron a elegir la metodologia mencionada.

Son de suma importancia los procedimientos realizados permitiéndonos verificar
en forma repetida las observaciones, para ello filmamos escenas, tomamos
fotografias, se hicieron anotaciones de los acontecimientos y las circunstancias, a

fin de conservar las evidencias.

Se realiz6 una observacion donde nos percatamos de la falta de espacios
suficientes de caracter cultural a donde acuda gente; y a pesar de eso, las
personas pretenden involucrarse en las actividades colectivas, permitiendo
mejorar las conductas de los habitantes, de lo cual nos dimos cuenta al tener
nuestro primer acercamiento a la comunidad y acudir al lugar donde actualmente
hay un espacio abierto de convivencia, ubicado a un costado de la lecheria de
esta localidad, existiendo un proyecto apoyado por la Secretaria de Cultura del
Distrito Federal, denominado “Culti-vamos-juntos”, en donde se retnen algunos
habitantes, en su mayoria mujeres y nifios, para tomar talleres gratuitos:
ceramica, fieltro, ajedrez, pintura, guitarra, danza, cine debate, etc., lo cual nos

parecié muy adecuado para favorecer las relaciones sociales entre ellos.

Después realizamos un recorrido a pie, para darnos cuenta de los actividades,
costumbres, etc., a fin de conocer los posibles espacios en donde pudiéramos
iniciar con algun proyecto de intervencion educativa obteniendo contacto con
algunos informantes clave, como lo son algunos habitantes de la comunicad,
personas asistentes al proyecto “Culti-vamos-juntos”, asi como gente que estan al

frente de los talleres.

49



Acudimos a la “Escuela Secundaria Técnica No. 92" y la “Escuela Secundaria
Miravalles”, contactandonos con las autoridades de dichos planteles, a fin de

aplicar un cuestionario a los alumnos de tercer grado. (Fotografia 7).

Visitamos el INEGI, para investigar datos poblacionales de la colonia, con el fin
de obtener cifras oficiales, por ejemplo el total de habitantes, sexo, ocupacién,
edades, estado civil, escolaridad, etc., que nos sirvieran de referencia para

determinar la muestra y confrontar los resultados.

3.1.1 Aspectos Demogréaficos.

Desde la década de los ochenta la zona de estudio presenta un constante

crecimiento de poblacion.

Poblacién total masculina 12,536 *
Poblacién total femenina 12,909 *
Poblacién menor a 15 afios 16,256 *
Poblacién mayor a 15 afios 15,756 *
Hogares con jefatura femenina 1,007 *
Hogares con jefatura masculina 4,605 *
*habitantes

Al contactar a los habitantes de la comunidad, a través de entrevistas informales,
a pesar de no haberse formulado pregunta alguna sobre los servicios publicos,
nos hicieron comentarios de la deficiencia de los mismos, como falta de agua, les
llega una vez a la semana (los jueves), llenando tambos de agua y hacerla rendir;
hacen hincapié en la falta de mantenimiento al drenaje, fallas en la recoleccion de
basura, falta de seguridad publica, etc., situaciones que fueron reafirmadas con
nuestras propias observaciones durante el recorrido por las calles que realizamos

por la colonia.
Es una comunidad que tiene 20 afios aproximadamente de fundada, las viviendas

han sido construidas de acuerdo a las posibilidades econ6micas de sus

habitantes, cada familia ha puesto un toque caracteristico a su vivienda. De
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acuerdo a las referencias, las personas que llegaron aqui es porque no tenian
una alternativa mejor, sin embargo en la actualidad la poblaciéon en su mayoria ha

tratado de salir adelante con muchos esfuerzos.

3.1.2 Aspectos Econdmicos.

a) Poblacién de 12 afios y mas econémicamente activa 9,184.

b) Poblacion ocupada como empleado u obrero 6,555.

c¢) Poblacion que dispone de automavil o camioneta propia 787.

d) Viviendas particulares que disponen de computadora 164.

e) Poblacién ocupada que recibe 1y hasta 2 salarios minimos mensuales de
ingresos por trabajo 1,322.

De acuerdo con datos proporcionados por el INEGI, en cuanto al aspecto
econdémico, tenemos que la poblacién econdmicamente activa en el afio 2000, de
un total de 25,445, representd el 36% del total de la zona de estudio, significa, la
mayor parte de los habitantes tiene carencias economicas. Esto lo confirmamos
en entrevistas informales con las personas en la comunidad, asi como en las
observaciones, y mas aun basandonos en los datos anteriores mostrando que las
personas econOmicamente activas constituyen un porcentaje muy bajo, lo cual
indica un alto indice de desempleo, resaltando los bajos ingresos de la poblacion,

muchos reciben menos de dos salarios minimos mensuales.

Algunas de las actividades que desempefian los habitantes de esta comunidad es
el comercio como en tiendas de abarrotes, tlapalerias, farmacias, papelerias,
cocinas econémicas, mercerias, panaderias, etc., hay también conductores de

taxis y microbuses, otros se dedican a la mecanica automotriz, plomeria, etc.

Es importante recalcar que el total de la poblacion es de 25, 445 y 9,043 de la
poblacion femenina de 12 afios y mas no econdmicamente activa se dedica a los
guehaceres del hogar, pero también a pocas se les presentan trabajos temporales
como labores domésticas, viéndose presionadas a tomarlas o en si, en el mejor

de los casos, al ser empleadas se trasladan fuera de la localidad. Con eso se
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percibe que parte de las familias apenas logra cubrir sus gastos y en algunos

casos no.

Existen problemas de pobreza en general, advirtiendose una fuerte carencia de
empleo, no se cuenta con industrias, las personas contadas que desempefian

algun empleo lo hacen fuera de la comunidad.

3.1.3 Aspectos Sociales.

a) Poblacién que no son derechohabientes a servicios de salud 16,916.

b) Poblacion de 12 afios y mas casada 6,870.

c¢) Poblacion de 12 afios y mas divorciada o separada 699.

d) Poblacién de 12 afios y mas viuda 489.

e) Poblacién en hogares con jefatura femenina 3,886.

f) Viviendas particulares habitadas que no disponen de agua entubada, drenaje
ni energia eléctrica: CONFIDENCIAL.

g) Viviendas particulares con agua entubada en la vivienda 1,149.

Como podemos observar, uno de los problemas mas relevantes es la dotacion de
agua potable, debido al suministro ineficiente en la zona, sin dejar de mencionar

el problema del transporte, luz, etc.

Por otro lado, en esta comunidad se estima el aumento de la demanda de
vivienda de manera considerable, y las actuales son precarias y deterioradas
(hechas de materiales no duraderos, sin losa ni acabados); aunado a esto al
incremento de la poblacion, considerando indispensable la construccion de

hogares para cubrir las necesidades habitacionales de esta poblacion.

No podemos dejar de mencionar la falta de afiliacion al Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS) y al Instituto de Seguridad Social al Servicio de los
Trabajadores del Estado (ISSSTE).
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Tomando en cuenta los datos estadisticos del INEGI, consideramos preocupante
que la mayoria de la poblacibn no cuente con servicios de salud, incluso lo
corroboramos con algunas personas que mencionan en algunas entrevistas
informales la carencia de espacios tan importantes como son éstos, recibiendo
atencion en los Centros de Salud de San Miguel Teotongo y el de Santiago

Acahuantepec, los cuales se encuentran alejados.

De acuerdo con algunos informantes clave, y las observaciones realizadas,
encontramos que en esta comunidad esta latente la necesidad de un proyecto de
prevencion de tabaquismo y alcoholismo dirigido a los adolescentes, nos dimos a
la tarea de continuar visitando las dos escuelas secundarias mencionadas,
recabando informacién a través de cuestionarios y entrevistas, sin perder de vista
gue “en México se ha observado un crecimiento de la proporcion de la poblacion

que consume tabaco™**

, por lo que consideramos, nos debemos dar a la tarea de
prevenir el consumo; asimismo, respecto al alcoholismo “las estadisticas en
México lo relacionan en un 45% con las violaciones, 36% con los accidentes de
trdnsito, 33% con los accidentes de trabajo y con 17% en los intentos de
suicidio™, por lo que el abuso del y el alcohol representan un grave problema de
salud publica, en esta comunidad, sobre todo por sus efectos en las personas y

las familias.

Es importante destacar: “la frecuencia en el consumo de alcohol y el tabaco es
elevada en muchos paises industrializados y esta comenzando mas temprano

que en el pasado™®

, se debe tomar en cuenta, el tabaquismo y alcoholismo van
ganando terreno, originando resultados negativos, creando tensién entre los
individuos al enfrentar la problematica, pero lamentablemente no siempre se hace
de forma adecuada, es por ello que la adiccion representa un problema agudo y

severo, con repercusion en el @mbito de la salud.

Ante esta situacion, sabemos que el alcohol y el tabaco han entrado con fuerza en

el &mbito global, partiendo de lo general; por ello, respecto al uso indebido de

“ Carmen Garcia Lifian. Qué son lasdrogas. p. 53
“5 Rogelio Fuentes Santoyo. Anatomia, fisiologia y cienciasdela salud. p. 275
“® Diane E. Papalia. Op. cit. p. 441
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estas sustancias creemos conveniente particularizar en la vulnerabilidad de los

adolescentes de la zona que nos ocupa, siendo un motivo de preocupacion.

3.1.4 Aspectos Ambientales.

Es una zona minera, de donde se extrae principalmente la arena, la explotacion
del terreno ha ido devastando el entorno, reduciendo no tan sélo el paisaje y la
proteccion ambiental; es decir, existe una falta de conciencia por la ecologia, por

parte de los habitantes de la zona referida.

La ocupacion irregular de asentamientos humanos, la explotacion minera, la
contaminacion ambiental y el déficit de servicios urbanos, la recoleccion de
basura, el drenaje, son aspectos que afectan el ambiente. Incluso las presiones
de crecimiento urbano acelerado en la zona, han motivado la ocupacion irregular

de diversos sitios de area natural protegida.

Existe un Parque Ecolégico denominado Corrales, del cual nos percatamos de su
descuido, también lo utilizan algunos sujetos como tiradero de basura. Existen
varios terrenos baldios donde algunas personas tiran basura, dandole un pésimo

aspecto a la comunidad.

Observamos que algunos individuos han ido modificado sus habitos y costumbres
para mejorar su comunidad, nos dimos cuenta en uno de los recorridos, cuando
algunas personas limpian espacios y recogen la basura. Esto muestra que los

habitantes de la comunidad poseen actitudes de cooperacion.

3.1.5. Aspectos Culturales.

Al tocar este punto, consideramos importante hablar de la religion que prevalece
en la comunidad, enterdndonos que en lztapalapa, especificamente en el Cerro

de la Estrella, se hace una representacién en semana santa, por lo que pensamos



que por la cercania, tal vez se profesara en mayor parte el catolicismo,

corroborando en los datos del INEGI lo siguiente:

Tenemos que la poblacién de 5 afios y mas catdlica es de 19,499, recordando
gue el total de la poblacion es de 25,445 habitantes: asi pues, nos dimos a la
tarea de localizar dos edificios, que son iglesias de religion catélica dentro de la

colonia, la “Iglesia de San José” y la “Iglesia Del Carmen”.

No podemos dejar de mencionar un espacio deportivo que tiene las condiciones
para propiciar una concentracion numerosa de personas; sin embargo, soélo
cuenta con una cancha de fatbol y otra de basquetbol; pero en si no existen,
dentro de la zona, centros de recreacion; ademas no se encontraron museos 0

casas de cultura para visitar.

Como lo hemos venido mencionando, otro punto que no podemos dejar de lado y
gue advertimos en los habitantes, es que le dan un valor significativo a participar
en actividades para el desarrollo personal, detectando en nuestras observaciones
y las referencias de los mismos informantes clave, por ejemplo el Profr. Rogelio
Estrada Prado, asesor del programa “Culti-Vamos Juntos”, emprendido en esa
comunidad, nos comento “una cantidad importante de personas se involucran en
las actividades comunitarias, participando en espacios abiertos, principalmente en
los diversos talleres que se imparten de forma sabatina por la mafiana”, teniendo

iniciativa en ocasiones para organizarse en bien de la comunidad.

Estas manifestaciones nos ayudaron a realizar nuestro papel como
investigadores, al tener un acercamiento mas estrecho con los habitantes de esta
comunidad, pues la convivencia percibida, hizo mas facil crear vinculos sociales
permitiendo el estudio y andlisis de la zona; y mas aun, se pudieron llevar a cabo

los enlaces para aplicacion de las técnicas e instrumentos de investigacion.
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3.1.6 Aspectos Educativos.

La educacion estad dirigida a propiciar el desarrollo de las competencias
fundamentales del conocimiento, facultando al individuo a continuar superandose
por su cuenta, por lo que esta busqueda debe convertirse en una practica de la
vida cotidiana, a fin de enfrentar los retos y preservar el continuo desarrollo
personal; sin embargo, en la actualidad existen comunidades con debilidades
como la que es nuestro objeto de estudio, por lo que a continuacion

proporcionamos la siguiente informacién del INEGI:

a) Poblacion de 15 afios en adelante alfabeta 15,214.
b) Poblacion de 15 afios y més sin instruccion 1,133.
c) Poblacion de 18 afios y mas con instruccion superior 584.

d) Poblacion de 15 afios y mas en rezago educativo 8,699.

De acuerdo a lo anterior, podemos comentar la existencia de analfabetismo, y
mas aun, esto lo corroboramos con algunos habitantes de la comunidad, por
ejemplo, la Sra. Evelia nos comenté que estaba acudiendo al INEA porque no

sabia leer y también para poder obtener su certificado de primaria.

No podemos dejar de lado el rezago educativo, de acuerdo con datos del INEGI,
lo consideramos elevado, incluso son muy pocas las personas con nivel superior,

observando la falta de escuelas de este tipo en esa area.

3.1.7 Aspectos Politicos.

Sabemos que en cuestion politica hay varios intereses de por medio, ya sea de
poder, econémicos o personales. Por ejemplo, nos comentan que anteriormente
se dio una venta fraudulenta de terrenos por algunos fraccionadores y la negativa
de las autoridades locales por regularizarlos, provocando la organizacion de la
gente en diversos frentes, desde organismos independientes hasta los
pertenecientes a los distintos partidos politicos; es decir, hay participacion

ciudadana pero fragmentada por los distintos grupos.

56



Existen colonos participantes en grupos vecinales, pertenecen a algun tipo de
organizacioén, luchan para mejorar los servicios en la comunidad, consiguiendo
estos colonos organizados hacer frente a algunas necesidades, ayudados por la

actitud de distintos partidos politicos.

En este sentido, también el pertenecer a algin grupo u organizacion ha
desarrollado problemas cada vez mas complejos donde la divisién se apodera de
las acciones y se han dado casos de violencia entre estos grupos; otro aspecto
importante a mencionar es la formacion de comités de barrios, esto es,
estructuras que hacen funciones para gestion ante autoridades ya sea

delegacionales o gubernamentales.

Existen inclinaciones por los partidos politicos, pero sin duda prevalece la del
PRD, segun comentarios de vecinos, es uno de los partidos buscando beneficios

para la comunidad.

3.2 Planteamiento del problema.

A pesar de que en la actualidad se conocen los dafios a la salud causados por el
tabaco y el alcohol, podemos considerar las proporciones alcanzadas en forma de
una epidemia universal, resaltando a México como un pais con altos indices de
tabaquismo y alcoholismo entre los adolescentes, siendo un problema en

ascenso.

No hay duda, el tabaco y el alcohol causan dafios en la salud, resultando
prioritario lograr un impacto significativo en la prevencién, requiriendo de una
intervencion a fin de sensibilizar a los adolescentes sobre esta problematica, en
particular a un grupo de ellos, habitantes de la comunidad Miravalle, Iztapalapa,
D.F.

Es necesario enfatizar, el consumo y abuso del tabaco y alcohol en adolescentes
cada vez es mas complejo, alin en zonas urbanas marginadas de México, pese a

los esfuerzos contra el consumo, debido a los efectos negativos en la salud.
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La exploracion de la muestra reveld que algunos adolescentes manifestaron
haber fumado y tomado alguna bebida alcohdlica, aunque fuera en ocasiones,

tanto hombres como mujeres.

De lo anterior, surge la siguiente interrogante: ¢Es factible implementar un

proyecto de intervencion en dicha comunidad?

3.3 Justificacion.

De acuerdo con el perfil de egreso de un Licenciado en Intervencion Educativa,
una de las competencias especificas por alcanzar es “identificar, desarrollar y
adecuar proyectos educativos que respondan a la resolucién de problematicas
especificas con base en el conocimiento de diferentes enfoques pedagdgicos,
administrativos y de la gestidn, organizando y coordinando los recursos para
favorecer el desarrollo de las instituciones, con responsabilidad y vision

prospectiva.”’

, por tal motivo, el implementar el proyecto de Educacion para la
Salud y Prevenciéon de Tabaquismo y Alcoholismo, daria la pauta a los grupos de

adolescentes de la comunidad.

Estamos preocupados por el consumo de tabaco y alcohol entre los adolescentes.
“una razon importante es que mucha gente esta usando drogas a muy temprana
edad™®, los adolescentes a menudo acuden a éstas como respuestas faciles,

arriesgando su salud fisica y mental, pero dejando sus problemas sin solucionar.

Resulta alarmante observar el aumento del consumo de tabaco y alcohol en los
adolescentes, es necesario profundizar en la prevencion de éstos, siendo un
problema de salud publica teniendo como consecuencia el incremento de

enfermedades.

" Universidad Pedagdgica Nacional; Programa de Reordenamiento de la oferta educativa de | as unidades
UPN. 2002. http://www.lie.upn.mx/docs/docnormativos/. 28 de Febrero de 2007
“ Diane E. Papdiay Sally Wendkos Olds. Op. cit. p. 520
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3.4 La prevencioén de tabaquismo y alcoholismo.

De acuerdo con lo anterior, estamos convencidos de que el uso y abuso de
tabaco y alcohol en la poblacién es uno de los principales problemas de salud, en
la etapa de la adolescencia se pueden prevenir problemas posteriores de dificil
tratamiento, dando a conocer a continuacién nuestra propuesta de Intervencién,
dirigida a estudiantes de secundaria, de entre 14 y 15 afios, siendo ésta de tipo
motivacional, a través de posters, tripticos, volantes y platicas informativas, con el
fin de prevenir los problemas relacionados con el tabaco y el alcohol, y
desarrollando estrategias para enfrentarse a diversas situaciones. Dicha
propuesta estd disefiada para implementarse dentro de dos escuelas de nivel
secundaria, por lo que el proyecto incluye a la par las actividades a realizar, las

cuales se describiran mas adelante.

Entendemos por prevencién al conjunto de medidas orientadas a evitar el uso

abuso de algunas substancias, asi como disminuir o retrasar su consumo.

El centro educativo es un marco idéneo para la prevencién por varias razones: la
mayoria de la poblaciébn pasa por él, se dispone de medios técnicos y de

infraestructura, y su fin es la educacioén del individuo.

Si bien, erradicar el consumo resultaria casi imposible, si se puede crear
conciencia en el adolescente sobre los perjuicios a la salud. La prevencién del
consumo de sustancias como el tabaco y el alcohol, es uno de los temas para los

cuales esta iniciativa puede ser util.

La experiencia ha demostrado que las escuelas pueden ser eficientes espacios
para la prestacion de servicios basicos de salud. El mejoramiento de la salud
integra del adolescente, representa una importante estrategia para reducir su
vulnerabilidad frente al uso de sustancias adictivas y asi evitar comportamientos
de alto riesgo. Ademas, una mejor salud no constituye sélo un beneficio en si
mismo, sino también ha manifestado mantener las tasas de matricula, asistencia y

retencion, asi como los resultados de aprendizaje.
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Al respecto, el abuso del alcohol y el tabaco esta mas generalizado en la
poblacion y se encuentra en aumento entre los adolescentes, y adoptando la
l6gica es més facil prevenir que lamentar, claramente los adolescentes deben ser
considerados el objetivo de mas alta prioridad en la lucha por prevenir y reducir el
uso de sustancias adictivas. Lamentablemente, la prevencion entre éstos se ve

complicada por diversos factores:

- La adolescencia representa un periodo de rapido desarrollo fisico,
emocional y social, a menudo acompafiado de un aumento de tension, falta
de confianza en si mismos, cambios de humor y rebeldia. Experimentar y
tomar riesgos son caracteristicas naturales de la adolescencia y el uso de
sustancias adictivas, para algunos, ofrece una oportunidad para ponerlas

en practica.

- Los pares, particularmente los jovenes algo mayores, pueden ejercer una
gran influencia sobre los adolescentes durante este periodo. En
ocasiones, deben soportar presién por parte de sus propios pares para

usar drogas.

- Los adultos usan drogas y el adolescente aspira a adoptar los

comportamientos del adulto.

- En muchos lugares, las leyes o disposiciones establecidas con el propésito
de desalentar o prevenir el abuso de drogas, no son las suficientemente
estrictas o no se hacen cumplir con rigor, teniendo como resultado el facil
acceso a diversos tipos de drogas, especialmente a drogas legales como el

tabaco y alcohol.

- Los efectos de las drogas son mas inmediatos, en tanto sus efectos

nocivos se presentan a largo plazo.

- En la adolescencia resulta complejo el hecho de tomar una decision de no

usar drogas.
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La escuela representa un singular e importante lugar a través del cual es posible
canalizar las iniciativas de prevencion. Se puede abordar en forma mas efectiva

tomando en cuenta:

- A través de la escuela, es posible llegar al estudiante durante los afos de

la adolescencia.

- Durante los afios de escolarizacion las escuelas pueden impartir en forma
sostenida cursos sobre prevencion del uso y abuso del alcohol y el tabaco
y asi entregar el conocimiento y las actitudes que los adolescentes
necesitan para rehusarse a usar drogas.

- Las escuelas proporcionan una via para introducir en la comunidad

informacion y estrategias sobre prevencion.

- El personal escolar puede intervenir oportunamente al detectar las sefiales
gue revelan un posible uso de este tipo de sustancias para ayudar a los

estudiantes a recibir orientacion.

Por las razones anteriores, las iniciativas de prevencion implementadas a través
de las escuelas constituyen un componente indispensable de las decisiones
encaminadas a reducir las consecuencias negativas para la sociedad, asociadas

con el uso de drogas.

3.4.1 Objetivos.

Se entiende como objetivo: "enunciados de los resultados esperados o como los
propositos que se desean alcanzar dentro de un periodo determinado a traves de
la realizacién de determinadas acciones articuladas en proyectos o actividades™®.

Con el desarrollo del proyecto estos estan divididos en tres clases:

9 Ezequiel Ander-Egg. Metodologia y practica de la animacién sociocultural. p. 143
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Objetivo General.

Promover un cambio en el patron de informacién en los adolescentes de dos

escuelas secundarias con la finalidad de prevenir la conducta de consumo de

tabaco y alcohol.

Objetivos Particulares.
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Que el adolescente analice el impacto negativo del consumo de tabaco y
alcohol.

Difundir informacion sobre los efectos nocivos asociados con el tabaquismo y
alcoholismo.

Fomentar la cooperacion de las dos escuelas secundarias y algunas
organizaciones para la prevencién del tabaco y el alcohol.

Sensibilizar a algunas instituciones competentes publicas y privadas sobre la
importancia del tema, a fin de impartir platicas al respecto.

Crear espacios de reflexion y encuentro de profesionales partiendo de la
intervencion social, atiendan y se relacionen con el proyecto.

Fomentar en el adolescente actitudes de aceptacién hacia factores de
proteccion, respecto a tabaquismo y alcoholismo.

Desarrollar sesiones de trabajo y accion colectiva con los adolescentes.

Objetivos Especificos.
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Promover espacios de reflexion.

Detectar los factores de riesgo para el consumo de tabaco y alcohol.
Facilitar a los profesionales los recursos y herramientas necesarios para
desarrollar intervenciones de educacién para la salud.

Generar informacién oportuna sobre el tabaquismo y alcoholismo.
Apoyar en actividades dirigidas a los adolescentes.

Obtener capacidad de respuesta positiva en la prevencion de
tabaquismo y alcoholismo.

Identificar a los adolescentes que viven en situacion de riesgo.
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3.4.2 Delimitacion.

A) Temporal.

Considerando las condiciones de la comunidad, el proyecto Educacion para la
Salud y Prevencion de Tabaquismo y Alcoholismo, se aplicara a partir de mayo

del 2007, con una duracion aproximada de dos meses.

B) Espacial.

La puesta en marcha del proyecto enfocado a la Educacién para la Salud y

Prevencion de Tabaquismo y Alcoholismo, como se ha venido mencionando,
serd con adolescentes de la comunidad Miravalle, especificamente alumnos
de tercer grado de dos escuelas secundarias, les brindara la oportunidad de
tomar medidas para prevenir y resolver problematicas que afectan su
integridad; para ello se impartirdn sesiones informativas en un espacio
determinado y de forma continua, nuestra propuesta es implementar el

proyecto con:

e Alumnos de tercer grado de la “Escuela Secundaria Técnica No. 92”.
Lugar: Colorines S/N, Esq. Miguel Hidalgo y 5 de Mayo, Col. Iztlahuacan, C.P.
09690, Iztapalapa, D.F. Teléfono: 2635-3362 Contacto: Dr. Vicente Salazar

Arroyo, Subdirector Turno Vespertino.

e Alumnos de tercer grado de la “Escuela Secundaria Miravalles”
(Fotografia 10).

Lugar: Calle Durazno No. 474, L. 13, Col. Miravalle, C.P. 09696, Iztapalapa, D.F

Teléfono: 2231-0142 Contacto: Lic. Sandra Lopez Cedefio Coordinadora

General.
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Otro aspecto que se ha abordado es el vinculo con la Facultad de Estudios
Superiores Zaragoza, la cual nos brinde recursos humanos mediante
especialistas en el tema, a fin de presentar las sesiones informativas dirigidas a
los adolescentes; asimismo, hemos tramitado material didactico respecto al tema
con la Coordinadora Comunitaria Miravalle, A.C. (COCOMI), a fin de lograr
alcanzar el objetivo del proyecto, para facilitar una mejor informacién respecto a

los temas de interés, para dar un buen servicio a la comunidad.

3.4.3 Estrategias.

Esta propuesta pretende llevar a la practica la aplicacion de estrategias. “Una
actividad generadora de informacion previa es una estrategia que permite activar,
reflexionar y compartir los conocimientos previos sobre un tema determinado™®,
sin perder de vista que guarden estrecha relacion con los objetivos a lograr, se
trabajara mediante médulos tematicos, impartidos por expertos, planteando en
forma clara y anticipada los objetivos perseguidos con la aplicacién de cada tema

y de cada actividad en concreto.

La aplicacion correcta de las estrategias es fundamental para cumplir con el
objetivo, favoreciendo la reflexion y la evaluacion de cada una de ellas para
obtener resultados positivos, siendo una de ellas el reconocer la necesidad de

lograr una motivaciéon en los adolescentes.

Las actividades de cada tema se desglosaran tomando en consideracion el
tiempo, material, técnica y procedimiento a seguir, promoviendo la interaccion del

adolescente con el expositor, estimulando el trabajo en equipo.
Se contemplan dos actividades estratégicas. La primera se divide en dos fases:

a) lIdentificacién de instituciones nacionales cuyo eje de trabajo son los

adolescentes.

* Frida Diaz Barriga Arceo y Gerardo Herndndez Rojas. Estrategias docentes para un aprendizaje
significativo. p. 150
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b) Determinacion de la informacion y propuesta de intervencién de los
responsables del programa  Educacion para la Salud y Prevencion de

Tabaquismo y Alcoholismo.

Siendo la primera actividad el vinculo con algunas instituciones en atencion
adolescentes, fundamentalmente en el Distrito Federal y es importante conocer
los servicios ofrecidos, sus necesidades, sus posibilidades de colaboracion para
el mejor desempefio del proyecto. Una vez localizadas se deben tener en
consideracion las situaciones de las instituciones o personal de apoyo, recursos y

liderazgo interno, sin perder de vista los objetivos del proyecto.

Otro paso es acudir a las dos escuelas secundarias para conocer las actividades
gue desarrollan, las instalaciones, asi como los materiales didacticos con los que

cuentan para cumplir con el objetivo.

Es indispensable tener en cuenta el interés de cada institucion para el
cumplimiento de sus objetivos, siendo conveniente buscar puntos de
convergencia, tanto de las de apoyo, como a las que acudimos para impartir las

sesiones a los adolescentes.

Al convocar algunas dependencias, debemos visitarlas, a fin de entrevistar a las
personas indicadas; asimismo, visitar otros expertos en el tema que fueron
invitados. Es favorable concentrar los datos de cada institucion para conocer los

niveles de apoyo a la ejecucién de las actividades del proyecto.

Es conveniente repartir a los expositores documentos de eleccion con los ejes

teméticos: tabaquismo y alcoholismo.

Para unificar la opinién de las instituciones mencionadas en la delimitacion
espacial, realizaremos reuniones de trabajo para analizar las acciones esenciales
de salud de los adolescentes, especificamente prevencién de tabaquismo y
alcoholismo, asi pues, dividir a las instituciones en mesas de trabajo con el tema

de interés general, a fin de discutir algunas estrategias, tales como:
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Avanzar hacia un modelo integral de atencidén a la prevencion de tabaquismo y
alcoholismo.
Fortalecer la lucha contra el uso y abuso del tabaco y alcohol.

Ampliar la participacion de los adolescentes en las dos escuelas secundarias.

Otra estrategia es conocer las fortalezas de las instituciones de apoyo, siendo un
punto a nuestro favor que ademas de tener vinculos formales con el sector
educativo, cuentan con una amplia proporciébn de los recursos humanos

capacitados para la atencion de los adolescentes.

Un aspecto para avanzar con mayor rapidez en la implementacion de acciones es
gue existe un gran compromiso institucional en ambas secundarias, involucrando
a los docentes a desempefiar el papel de orientadores, respecto al tema de
prevencion de tabaquismo y alcoholismo con enfoque integral, lo cual permite

promover la participacion eficiente de las instituciones de apoyo.

Para llevar a cabo de forma correcta y dinamica nuestro papel como
interventores, pretendemos conseguir una mayor asistencia de los estudiantes a
las actividades, previamente debemos tener un acercamiento mas estrecho con
los adolescentes, haciendo mas facil la creaciobn de vinculos sociales que
facilitarian el apoyo para lograr el objetivo, y mas aun detectar a aquellas
personas en situacion mayor de riesgo, generando un ambiente de apoyo vy

buscar la solucion para resolver los problemas.

Se plantea la formacién de grupos de acuerdo a intereses comunes. Cada grupo
podrd sugerir algun tema adicional, cuyo eje central sea el tabaquismo y/o

alcoholismo.

3.4.4 Recursos:

En este apartado mencionaremos brevemente los recursos materiales, humanos y

financieros con los que se pretende desarrollar el proyecto.
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3.4.4.1 Materiales.

Las instituciones visitadas cuentan con material didactico diverso. Ademas se ha
gestionado con COCOMI y CECYS materiales de apoyo, tales como
audiovisuales, folletos, tripticos, posters, revistas, carpetas, acetatos, proyector de
acetatos, equipo de computo, cafion, asi como rotafolios que contienen laminas
respecto al tema. (ANEXO 4).

No podemos dejar de mencionar los libros para elaborar el material de apoyo,
entre ellos algunos relacionados con la prevencién del tabaco y el alcohol, asi

como en la promocion de la salud, y por otro lado el uso del Internet.

3.4.4.2 Humanos.

Por el perfil que se necesita para proporcionar este tipo de sesiones informativas
de una manera adecuada, se esta gestionando en la Facultad de Estudios
Superiores Zaragoza, (Fotografia 11) y con algunas otras instituciones, a fin de
solicitar el apoyo de personal capacitado (alumnos universitarios del area de
medicina y de profesionistas en el tema), para que acudan a impartir las
sesiones, por lo que consideramos ubicar este punto como un desafio a la
necesidad de construir un vinculo méas solido con algunas instituciones en torno a
una agenda estratégica compartida. En nuestro papel como interventores, uno de
los &mbitos abarcados es la gestion, entendida como el “proceso que comporta
varias operaciones, como planificar, organizar, dirigir, coordinar, presupuestar,

»n51

supervisar, evaluar y controlar™", seremos el enlace entre los adolescentes y los

especialistas en el tema.

51 J. J. Sanchez de Horcgjo. La gestion participativa en la ensefianza. p. 17
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3.4.4.3 Financieros.

En esta zona oriente de la Ciudad de México han existido desde la década de los
setenta organizaciones sociales vinculadas al Movimiento Urbano Popular, en su
mayoria centradas en la consecucion de servicios para el bienestar de la
comunidad. La Delegacion lztapalapa cuenta actualmente con estas, situacion
reflejada en fuertes presiones politicas, sociales y economicas hacia el Jefe
Delegacional en turno, especialmente en lo referente a la consecucion de un

mayor gasto en salud, obras y servicios para sus zonas de influencia.

Para efectos de este proyecto podemos mencionar: el programa puede ser
financiado con aportaciones de organismos gubernamentales en cuestién de

salud.

Se puede intentar la formacién de patronatos para generar recursos financieros,
como otra fuente sustentable de recursos.

También se piensa en la participacion de fundaciones nacionales, y por qué no
internacionales, el apoyo de organismos del sector privado (Oceénica, Rotarios,
Club de Leones) y las aportaciones de organizaciones no gubernamentales.
Asimismo, se analizan como fuentes de recursos, el autofinanciamiento mediante
recursos proporcionados por el sector salud, actividades creativas de los jovenes
y establecimiento de un catalogo de fuentes de financiamiento para el apoyo de

proyectos, asi como la articulacion de las acciones con otros programas.

La posibilidad de que una propuesta de este tipo tenga éxito debe ser evaluada

con elementos significativos que confronten el contexto de la Ciudad de México.

Al hacer un balance de esta experiencia, se ubica como desafio la necesidad de
construir un vinculo mas solido entre organizaciones locales en torno a una

agenda que sea compartida.

3.5 Calendarizaciéon de Actividades (ANEXO 5)
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3.6 Propuesta de evaluacion.

Debemos tener en cuenta la importancia de la determinacion de los niveles de
éxito obtenidos, partiendo de éstas es posible la planeacién racional de las
acciones a futuro, retomando los aciertos y dejando de lado los errores. Para
dicha determinacion es indispensable llevar a cabo un proceso de evaluaciéon de
los programas, a fin de contar con los conocimientos necesarios para la toma de
decisiones.

Al respecto, la evaluacion “es el proceso de identificar, obtener y proporcionar
informacion util y descriptiva acerca del valor y el mérito de las metas, la
planificacion, la realizacion y el impacto de un objetivo determinado, con el fin de
servir de guia para la toma de decisiones, solucionar los problemas de
responsabilidad y promover la comprensién de los fenémenos implicados™?, es
decir, medir el desempefio del proceso, comparar el resultado obtenido con
criterios preestablecidos, y hacer un juicio de valor tomando en consideracion la

magnitud y direccién de la diferencia.

Uno de los objetivos perseguidos al evaluar es determinar si se estan cubriendo
las necesidades de la poblacion objetivo del programa. Asimismo, es util para
indicar si efectivamente se estan satisfaciendo dichas necesidades, al aplicar
correctamente la evaluacién, se transforma en una valiosa herramienta para
tomar decisiones.

La evaluacion de proyectos se utiliza para especificar sobre las necesidades, los
procesos, los resultados, la eficiencia y el impacto, a fin de retomar acciones con

base en los niveles de éxito objetivamente comprobados.

Para evaluar de manera integral las acciones planteadas en el proyecto
Educacion para la Salud y Prevencion de Tabaquismo y Alcoholismo,
consideramos evaluar con cuestionarios, entrevistas asi como a observacion, por

lo que se presenta el siguiente esquema.

*2Daniel L. Stufflebeam y Antony Shinkfield. Evaluacion sistemética. Guia tedricay préctica. p. 183
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A. Evaluacion de cumplimiento de metas.

Cumplimiento de metas globales e intermedias establecidas en el programa.

B. Evaluacion de impacto.
- Para conocer el resultado del desarrollo de la intervencion en materia de
prevencion, con relacion a los cambios generados en los adolescentes. Se
generara informacién sobre:

- Modificacion de patrones de informacion.

- Calidad de las sesiones informativas.

C. Evaluacion de operacion de instituciones prestadoras de servicio.
-Infraestructura.

-Recursos Humanos.

-Capacidad de respuesta institucional.

-Coordinacion.

-Difusion.

El coordinador exprese sus experiencias, tomando como base su sentir en el

grupo, los logros que obtuvo y los comentarios acerca del programa.

D. Evaluacién del trabajo con los adolescentes.

Se deben considerar los parametros como: los logros obtenidos, los cambios de
actitud, y las dificultades presentadas; de igual manera se pueden observar los
cambios por medio de la actitud mostrada antes, durante y después de cada una

de las sesiones.

E. Evaluacion de los resultados.

“Entendemos por evaluacién de los resultados la verificacion de los logros
propuestos en la planificacion (los cuales se justifican en funcién de las
necesidades y del contexto previamente analizados), y de los logros decididos

durante el proceso de aplicacién del programa™-.

%3 Jaume Sarramona, Gonzalo Vézquez y Colom. Educacion no formal. p. 222
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F. Indicadores.
Reiteramos que la evaluacion debe dar cuenta de la consecucion de los objetivos
planteados en el proyecto, asi como la progresién del mismo, consideramos que

los indicadores deben reunir las siguientes caracteristicas:

-Facilmente medibles.
-Determinados con regularidad.

-Posean una validez razonable.

a) Indicadores de cobertura. Para evaluar el grado de avance en el desarrollo
de los servicios otorgados a los adolescentes y en qué grado cubren sus

necesidades.
b) Indicadores de proceso. Para determinar el grado de adecuacion y exactitud
de los componentes de las acciones, la secuencia, la propiedad y la exactitud de

las mismas.

c) Indicadores de resultado. Para esclarecer las direcciones en que se

concluiran las fases, asi como los recursos brevemente utilizados en la atencion.
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CONCLUSIONES

El proyecto presentado es un paso importante hacia la meta de combinar la
educaciéon para la salud con la educacion de los adolescentes, existiendo la

necesidad de una accion unida, desde el nivel comunitario.

Consideramos que la educacion y la salud comparten una gran variedad de
intereses, objetivos y enfoques, sin perder de vista la ensefianza méas eficaz
derivada de los intereses de las personas, basandose en sus propias iniciativas y
después combinando experiencias para la labor conjunta. Si se interpreta de esta
manera, la participaciébn no significa Unicamente determinar cuéles son las
necesidades de la gente; implica la participacion de la comunidad en la toma de

decisiones.

En ocasiones, la promocion de la salud carece de respaldo fundamental, del
economico y politico. Por lo tanto, aunque en los documentos que establecen las
politicas nacionales e internacionales se incluyen declaraciones respecto a la
importancia de la educacion para la salud, se cuenta con un minimo apoyo por
parte de los gobiernos y paises miembros para convertir éstas en acciones

concretas.

Este proyecto estad basado en enfoque participativo, considerando a la educacion
de los adolescentes como un elemento clave para que se informe bien antes de
tomar decisiones y participe activamente en el mejoramiento de las condiciones

de salud a nivel individual y colectivo.

Sabemos que los adolescentes tienen derecho a la educacion para la salud,
siendo un asunto de interés y relevancia directo para la sociedad. La educacién
de los adolescentes, asi como la educacion para la salud en ocasiones han
colaborado entre si y han realizado muchos proyectos conjuntos, especialmente a
nivel comunitario. Sin embargo, es necesario que ambas se asocien de manera
mas consciente; por lo cual, consideramos necesario dar continuidad al proyecto

mencionado.

72



Para poder lograr una verdadera capacidad de accién y autonomia, se necesitan
estrategias combinadas, incluyendo educacién y organizaciones, por lo que los
interventores educativos debemos actuar para este fin, sin perder de vista que se

necesitan asociaciones publicas y privadas para complementar estos enfoques.

En materia de proyectos sociales, se han generado demasiadas iniciativas con
resultados poco favorables, producto de hacer intentos por solucionar problemas,
sin haber determinado primero los factores condicionantes, determinantes y
causales; ni haber establecido los indicadores de la situacion al inicio de la

intervencion.

Respecto al tabaquismo, es importante mencionar que existe una nueva ley, es
una norma nacional, para lo cual se sugiere revisar el reglamento sobre el
consumo de tabaco actual y proponemos que los futuros investigadores continien

con esta ardua labor.

El reglamento mencionado tiene por objeto salvaguardar la salud de las personas
de las consecuencias dafiinas causadas por la exposicion al humo del tabaco, con

la disminucién del consumo de éste, sobre todo en lugares publicos cerrados.

Sin embargo, debido al vinculo entre el tabaquismo y alcoholismo por varias
razones, reiteramos que para hacer frente a estos retos debe continuarse con
caracter prioritario la prevencion del tabaquismo y alcoholismo, sobre todo en la
adolescencia. Concluimos, nuestro proyecto constituye la mejor forma de prevenir

y enfrentar serios problemas.

73



GLOSARIO

Adiccién: f. habito de quien se deja dominar por el uso de alguna o algunas
drogas toxicas, o por la aficion desmedida a ciertos juegos.

Alcaloide: m. Quim. Cada uno de los compuestos organicos nitrogenados de
caracter basico producidos casi exclusivamente por vegetales.

Alquitrdn: m. Producto obtenido de la destilacibn de maderas resinosas,
carbones, petréleo, pizarras y otros materiales vegetales y minerales.
Cancerigeno, na. Adj. Que puede provocar cancer.

Droga: f. Sustancia o preparado de efecto estimulante, deprimente, narcético o
alucindgeno.

Estereotipo: m. Imagen o idea aceptada comunmente por un grupo o sociedad
con caracter inmutable.

Marginado, da: Adj. Dicho de una persona o de un grupo: No integrado en la
sociedad.

Método: fil. Procedimiento que se sigue en las ciencias para hallar la verdad y
ensefarla.

Precario, ria: adj. Que no tiene los medios o recursos suficientes.

Prevenir: tr. Prever, ver, conocer de antemano con anticipacion un dafio o
perjuicio.

Programa: m. Sistema de distribucion de materias de un curso o asignatura, que
forman y publican los profesores encargados de explicarlas.

Psicopatia: Med. Anomalia psiquica por obra de la cual, de las funciones
perceptivas y mentales, se encuentra alterada la conducta social del individuo que
la padece.

Somético, ca: Biol. Se dice del sintoma cuya naturaleza es eminentemente

corporea o material para diferenciarlo del sintoma psiquico.
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FOTOGRAFIA No. 2.- Vista panoramica de la comunidad.
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FOTOGRAFIA No. 3.- Alumnos de la Escuela Secundaria Técnica N° 92.

FOTOGRAFIA No. 4.- Alumnos de la Escuela Secundaria Miravalles.
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FOTOGRAFIA No. 5.- Vista re frontal y estacfonamiento) de la Escuela
Secundaria Técnica N° 92.



[ - N
FOTOGRAFIA No. 6.- Vista frontal de los edificios e instalaciones de la Escuela
Secundaria Miravalles.



FOTOGRAFIA No. 7.- Alumnos de la Escuela Secundaria Técnica No. 92
contestando los cuestionarios.
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FOTOGRAFIAS No. 8.- Distintas vistas de las calles de la comunidad Miravalle en
un recorrido.
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iie por reflije

B 1 1ad o infeccione
FOTOGRAFIA No. 9.- En estas imagenes podemos observar a los alumnos de la
Escuela Secundaria Técnica N° 92 Durante la platica de prevencion de adicciones
impartidas por la Dra. Irma Araceli Aburto Lopez, Coordinadora de Area de
Ciencias de la Salud Publica, asi como el material visual utilizado.
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FOTOGRAFIAS No. 10.- En estas imagenes podemos observar a los alumnos de
la Escuela Secundaria Miravalles durante la platica de prevencién de adicciones
impartidas por el Dr. Julio Figueroa Estrada, Representante de la Facultad de
Estudios Superiores Zaragoza de la Carrera de Medicina, asi como el material
visual utilizado.
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FOTOGRAFIAS No. 11.- Dra. Irma Araceli Aburto Lopez preparandose para las
conferencias en la Escuela Secundaria No. 92. Al final se observa una platica con
directivos agradeciendo y celebrando el éxito de la misma.
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El acceso a la comunidad en algunos tramos es dificil ya

gue el terreno es inclinado y en algunos otros es restringido.

FOTOGRAFIAS No. 12.
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I :
i}
un UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL I-

UNIVERSIDAD

PEDAGOGICA UNIDAD 153 ECATEPEC

NACIONAL

EDUCACION PARA LA SALUD Y PREVENCION DE ALCOHOLISMO Y
TABAQUISMO.

CUESTIONARIO

Nombre: Sexo:
Edad: Grado Grupo
Escuela:

Ocupacion:

1.- ¢ Qué entiendes por salud?

2.- ¢ Qué importancia le das a tu salud?

3.- ¢ Qué sustancias consideras como drogas?

4.- ¢ Qué informacién conoces sobre las adicciones?

5.- ¢ Tienes familiares con problemas de adiccion?
Si No No lo sabe

6.- ¢, Consideras el alcohol y Tabaco como droga?

Si No No lo sabe

7.- ¢Haz tenido algln contacto con personas que te hayan incitado a fumar o a tomar?

Si No No lo sabe
8.- ¢ Cual ha sido tu respuesta ante los hechos anteriores?

Si acepté No acepté
9.- ¢Haz tenido contacto directo con el alcohol o tabaco?

Si No
10.- ¢ Con cual?

Tabaco Alcohol Ambos
11.- ¢, Con qué frecuencia bebes alguna sustancia alcohdlica o fumas?
Frecuentemente De vez en cuando

12.- ¢ En qué cantidad?
Tomar: a)l a 2 veces por semana, b)3 a 4 veces por semana, 5 a 7 veces por semana
Otras especifica

Fumar:a)la2aldia b)3ab5aldia c)5a10 aldia d)11a 20 al dia
Otros especifica
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1.- TIENEN CONOCIMIENTOS PARA LA SALUD.

Sl 31
NO SABE 4
NO CONTESTO 5

14
12
10

1A 2 VECES AL DIA

3A5ALDIA

11 A 20 AL DiA

Podemos observar en esta gréafica que la mayoria de los alumnos tienen algin

conocimiento de lo que es salud, otros dicen no tenerlos o no contestaron.

2.- LE DAN IMPORTANCIA A SU SALUD.

S|

40

NO

= e
[ NN

O o~ B Oy W

1A 2VECES ALD'A

3AS5ALDIA

Se observa que los alumnos encuestados dicen darle importancia a su salud o el
concepto que ellos tienen por salud.
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3.- SUSTANCIAS CONSIDERADAS COMO DROGAS.

COCAINA 40
MARIHUANA 40
PVC 40
TACHAS 38
ALCOHOL 25
TABACO 25
14
12
10
8
6
4
an _
o - ; ; ; : .
1A2VECFS2A5AL DIA 11A 20AL  DF VEZEN
AL DIA DiA CUANDO

Un gran namero de alumnos no consideran el alcohol y el tabaco como una
droga, pero si a las sustancias conocidas como drogas prohibidas.

4.- CONOCE INFORMACION SOBRE ADICCIONES.

Sl 28
NO 5
NO
CONTESTO 7

14

12

10

g

€

4

2 -

U .

1A2VECES ALDIA  3A5ALDIA 11A20ALDIA

En su mayoria los alumnos dicen tener informacién o conocerla sobre las
adicciones.



5.- EXISTENCIA DE FAMILIARES CON ADICCION.

S| 1
NO 39
NO SABE 2

14
12
10

= o

1A 2 VECES AL DiA

3A5ALDIA 11A 20 AL DIA

La mayoria de los entrevistados dicen no tener familiares con problemas de
droga, uno dice que si hay uno en su familia y dos mas desconocen.

6.- CONSIDERAN EL ALCOHOL Y TABACO COMO DROGA.

S 25
NO 9
NO SABE 1

14

12

10

1A 2 VECES AL DiA

3AS5ALDIA 11A 20AL DIA

La mayoria de los encuestados si consideran al alcohol y tabaco como droga.
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7.- HA HABIDO ALGUNA INCITACION A TOMAR Y FUMAR.

S| 30
NO 8
NO SABE 2

14
12

10

o N R O o

1A2VECESALDIA 3ASALDIA 11 A20ALDIA

En la mayoria de los casos han sido incitados a fumar o a tomar.

8.- ¢ CUAL HA SIDO TU RESPUESTA?

SI ACEPTE

26

NO ACEPTE

4

En su mayoria los jovenes han aceptado por sentirse parte del grupo.

14
12

o N B Oy

1A 2 VECES ALDIA 3AS5ALDIA 11A 20AL DIA
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9.- EL CONTACTO DIRECTO.

S

27

NO

13

14
12
10

[ T LN T O o A ¢ o

1A 2 VECES AL DiA

3AS5ALDIA

11 A 20AL DIA

En su gran mayoria delos encuestados han tenido contacto directo con el tabaco

o alcohol.

10.- SUBSTANCIAS

TABACO 18
ALCOHOL 1
AMBOS 8

La sustancia que mas predomina es el tabaco y en algunos casos combinados.

14
12
10

O N RO o0

1A 2 VECES ALDIA

3A5ALDIA

11A20ALDIA
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11.- FERECUENCIA DE CONSUMO.

FRECUENTEMENTE 0
DE VES EN
CUANDO 27
14
12
10
8
6
4
1l
0 .
L A 2 VECES AL DiA 3A5ALDIA 11 A 20AL DiA

El consumo de tabaco o alcohol es en ocasiones y no muy frecuente.

12.- ALCOHOL

1 A 2 VECES POR SEMANA 1
3 A 4 VECES POR SEMANA 0
5 A 7 VECES POR SEMANA 0
OTRAS 8
14
12
10
8
6
4
) -
U -
1A 2VECES ALDIA  3A5ALDIA 11A 20AL LIA DEVEZ EN
CUANDO
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13.- TABACO

1 A 2 VECES AL DIA 3
3AS5ALDIA 12
11 A 20 AL DIA 3
DE VEZ EN CUANDO 8
14
12
10
a8
51
q
"j .
0 -
1A 2 VECES ALDIA 3AS5ALDIA 11A 20 AL DIA CEVEZ EN
CUANDO
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INTERPRETACION DE LAS GRAFICAS

En este trabajo se puede observar que las dificultades relacionados con el alcohol
constituyen un inconveniente en los adolescentes, esto genera una complicacion
para el individuo, su familia y la sociedad en general. En un alto porcentaje de
casos, esta adiccidon se relaciona en mayor parte con el tabaquismo, lo cual

constituye un problema frecuente en nuestros dias a nivel mundial.

La realidad que nos muestran las encuestas realizadas a algunos adolescentes
de la Escuela Secundaria Técnica N° 92 y Escuela Secundaria Miravalles es:
Actualmente, algunos alumnos de entre 12 y 15 afios no le dan la importancia a

su salud como lo plantea la grafica 2; puesto que consumen alcohol y tabaco.

Los adolescentes son objeto especial de atencién porque se ha observado un
incremento en sus patrones de consumo; algunos de los factores que contribuyen
a que los nifios y adolescentes sean un grupo de riesgo para el consumo de
tabaco y alcohol, incluyen entre otros, la facilidad de acceso a los cigarros y al
alcohol, la presion de grupo en el que se encuentran inmersos y las campafas de
promocion del consumo de estas sustancias, ver grafica 7; no obstante, en esta
edad es ilegal el uso del tabaco y alcohol, por ser menores de edad, sabemos que
la mayoria de edad se alcanza hasta los 18. Asimismo, se conoce que el
consumo de estas drogas, conocidas como legales, se hace cada vez a edades

mAas tempranas.

De acuerdo con el cuestionario realizado, de los 150 alumnos inscritos en las dos
secundarias y 40 a quienes se practico la misma de edades entre 12 a 15 afios,

18 habian consumido tabaco y 9 alcohol en dias previos a la entrevista.

De acuerdo con los resultados del cuestionario, encontramos que la necesidad
compulsiva de consumir tabaco y alcohol, asi como la dificultad para
abandonarlos, podemos argumentar que estando presentes estos elementos se

puede determinar que existe una forma de dependencia de los mismos.
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OBETIVO METODOLOG 1A, ‘
ESPECIFICO DIDACTICA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION FECHA TIEMPO
DAR A CONOCER EL Fomacion de unared | Invitar 2 1os Plan detrabajo, tripticos  Realizar preguntas | 24-Mayo-2007 0os haras
PRCYECTO Y ELPLAN DE | de accion, adolescentes a 0volantes. ahiertas alos
TRABAJO. Infarnacion alos fommar parte gl irteresados, gue
asistentes sobre el proyecto Giren en tomo a
flan de trabajo. conocer el plan de
frabigo que se
pretende abordar.
CREAR CONCIENCIA Implementacion de Realizacion e Material visual y audio  Encuestasy -Mayo-2007 00s haras
SOBREELUSOY ABUSD | grupos de reflexian debates grupales y | visual Foros de discusian,
DE SUSTANCIAS QUE sobretemas tales faras de discusion
CREAN ADICCION. como: Tabaguismo y
Alcoholisma
PROPORCIONAR Elabaracian de Sesion detrabajo | Folletos, campetas de Puntos e vista 11-Junig-2007 0os haras
INFORMACION S0OBRE L& | folletos, pancartas, conaunnos, afin | trabajo, plan de trabajo,  mediante
PREYENCION DE EX03ICIONeS de dar informacion | equino de compuito, Clerstionarios
TABACQUISMO ¥ ALCOHO- | discusiones con los del tema. cafian, etc.
LISMO interesados en el tema
FROMOVER ACCIONES GUe 105 alumnos Sesion detrahajo | Cametas, plan de Realizar registros | 11-Junic-2007 Tres horas
EDUCATIVAS SOBRE EL | reciban la informacian | can alumnos. trabiajo, plumones,
50 ABLSO DEL NEeCesaa. laminas, cintas, e,

TABACO Y EL ALCOROL.
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“2007. Ano de fa Corregidora Dofa Josefa Ortiz de Dominguez”

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL

UNIDAD UPN 153 ECATEPEC

JEFATURA DE LA UNIDAD

OFICIO NO. JL-1533/315/07

ASUNTO: SOLICITUD DE APOYO.

Ecatepec de Mor., Edo. de Méx., 21 de abril del 2007.

Dra, Martha B. Cruz Cruz

Jefa de Carrera de Medicina

Facultad de Estudios Superiores Zaragoza

Presente. At'n. Dra.lrma Araceli Aburto Lopez
Coordinadora de Area de Ciencias
de la Salud Publica.

El que suscribe Lic. Marco Esteban Mendoza Rodriguez, Jefe de la Unidad UPN 153 Ecatepec de la
Universidad Pedagégica Nacional, solicita amablemente su apoyo a fin de gue~algs C.C. DELIA
MARTINEZ CASTANEDA y HERON ENRIQUE PEREZ CHAVEZ, estudiantes de’ la Licenciatura'.en
Intervencién Educativa, les proporcionen asesoria y personal capacitado para impartir alginas sesiones’ v
asi desarrollar el proyecio de Intervencion Educativa “Educacion para la Salud y* Prevenmén de_ i

Tabaquismo y Alcoholismo®, considerando lo siguiente: 7 2
Y . 3 j v
Tema: “Tabaquismo y Alcoholismo en la adolescencia”. - = D
Dirigido a: Alumnos del fercer grado de la “Escuela Secundaria Técmcal\lf:}:e” = I
Lugar: Colorines S/N, Esq. Miguel Hidalgo y 5 de Mayo, Col. Ithahﬂ‘acaF? C. P o :
09690, Iztapalapa, D.F., Teléfono 2635-3362. » &
Contacto: Dr. Vicente Salazar Arroycu Subdirector, Turno Vespertino. 23
Fecha: 07 de junio del 2007.
Hora: 15:00.
Tiempo de la actividad: 40 minutos.
Objetivo: Prevenir el tabaquismo y alcoholismo.
Sin mas por el momento, quedo de usted.
Atentamente
EDUCAR PA ANSFORMAR"
Lic. Marco Estepan-Mendoza Rodriguez
Jefe de la Upidad UPN 153 Ecatepec
c.c.p. Lic. Araceli Fuentes Figuerca.- Coordinadora Acad’émica de la Unidad UPN 153 Ecatepec. ?
c.c.p. Mtra. Ma. Guadalupe Correa Soto.- Coordinadora de la LIE Unidad UPN 153 Ecatepec. A v |
c.c.p. Archivo, g IlI /b
MEMR/Irpe* 7 i Ad 2 fY
< J}
s S
) |
Compromiso
SECRETARIA DE EDUCACION e
SERVICIOS EDUCATIVOS INTEGRADOS AL ESTADO DE MEXICO AV. LEONA VIGARIO S/N, COLONIA VALLE DE ANAHUAG,
DIRECCION DE EDUCACION SUPERIOR ECATEPEC DE MORELOS, ESTADO DE MEXICO, C P 55210
DEPARTAMENTO DE FORMACION PROFESIONAL TELEFONOS 57 88 56 04, 57 28 53 21, 57 83 54 21
UNIDAD 153 ECATEPEC DE LA CORREO ELECTRONICO: upn152ecatepec@yahoo.com.mx

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL
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ESTADO DE MEXICO SEIEM

“2007. Afo de la Corregidora Doiia Josefa Ortiz de Dominguez”

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA NACIONAL
UNIDAD UPN 153 ECATEPEC
JEFATURA DE LA UNIDAD
OFICIO NO. JU-133/316/-07
ASUNTO: SOLICITUD DE APOYO.

Ecatepec de Mor., Edo. de Méx., 21 de abril del 2007.

Dra. Martha B. Cruz Cruz

Jefa de Carrera de Medicina

Facultad de Estudios Superiores Zaragoza

Presente. At'n. Dra.lrma Araceli Aburto Lopez
Coordinadora de Area de Ciencias

de la Salud Publica.

El que suscribe Lic. Marco Esteban Mendoza Rodriguez, Jefe de la Unidad UPNE153 Ecatepec de'ia
Universidad Pedagdgica Nacional, solicita amablemente su apoyo a fin de que— “a“los C.C.- DELIA
MARTINEZ CASTANEDA vy HERON ENRIQUE PEREZ CHAVEZ, estudiantes de la Licenciatura €h
Intervencién Educativa, les proporcionen asesoria y personal capacitado para impartir algunas sesiones.y "
asi desarrollar el proyecto de Intervencién Educativa “Educacion para la Salud vy - Prevénmén de

Tabaquismo y Alcoholisme”, considerando lo siguiente: " P =
Tema: "Tabaguismo y Alcoholismo en la adolescencia”™ = :3
Dirigido a: Alumnos del tercer grado de la “Escuela Secundaria eravalles = o
Lugar: Calle Durazno No. 474, L. 13, Col. Miravalle, Iztapalapa, D.F. C.P. =
09696, Teléfono 26231-0142 S
Contacto: Lic. Sandra Lopez Cedefio, Coordinadora General
Fecha: 08 de junio del 2007.
Hora: 13:30.
Tiempo de la actividad: 30 minutos.
Objetivo: Prevenir el tabaquismo y alcoholismo.

Sin mas por el momento, '_dui—:s’do:de usted.

Atentamente

Mendoza Rodriguez

Jefe de la Uniflad UPN 153 Ecatepec

c.c.p. Lic. Araceli Fuentes Figueroa - Coordinadora Académica de la Unidad UPN 153 Ecatepec. : '
c.c.p. Mira. Ma. Guadalupe Cormea Soto.- Coordinadora de la LIE Unidad UPN 153 Ecatepec. - N
&.6.0. Archivo, i ,\/'/

O 7

Ccmpi omisa \\
SECRETARIA DE EDUCACION
SERVICIOS EDUCATIVOS INTEGRADOS AL ESTAD_O DFE MEXICO AV LEQNA VICARIO /N, COLONIA Vl\LLE_DE ANAHUAC,
DIRECCION DE EDUCACION SUPERIOR ECATEPEC DE MORELOS, ESTADO DE MEXICO, C P.55210
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Ecatepec de Mor., Edo. de Méx., 21 de marzo del 2007.
A QUIEN CORRESPONDA:

El que suscribe Lic. Marco Esteban Mendoza Rodriguez, Jefe de la Unidad UPN 153 Ecatepec
de la Universidad Pedagégica Nacional, solicita amablemente su apoyo a fin de que los
portadores de la presente: MARTINEZ CASTANEDA DELIA no. de matricula 03545781 y
PEREZ CHAVEZ HERON ENRIQUE no. de matricula 03545481, estudiantes de la
Licenciatura en Intervencién Educativa, puedan realizar una entrevista en la institucion que
dignamente dirige. Lo anterior como parte del proyecto de titulacion de dicha Licenciatura.

Sin mas por el momento, quedo de usted.

=, A Atentamente
“EDUCAR PARA TRANSFORMAR“
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