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Resumen

El presente trabajo pretende informar las funciones que el estudiante realiza dentro
de las préacticas profesionales como psicélogo educativo, especificamente en el
proyecto de Prevencion en Materia de Adicciones que desempeiian los Centros de
Integracion Juvenil, realizando dichas funciones con base a lo expresado en el Plan
de Estudios 2009 de la Licenciatura en Psicologia Educativa de la Universidad

Pedagdgica Nacional.

Dentro del presente trabajo, se exponen algunos de los problemas sociales
que presentan los adolescentes en la actualidad, también se muestran algunos
datos estadisticos sobre el consumo de drogas a nivel mundial asi como en México,
por otro lado también se exponen las acciones que se han realizado por parte de la
SEP para la prevencion de adicciones y los modelos de prevencion que se han
implementado en México, por ultimo se exponen las actividades profesionales que
se pueden desempefiar en el campo de las adicciones, por lo que el trabajo
realizado en la unidad de los Centros de Integracion Juvenil Benito Juarez permitié
desarrollar al psic6logo educativo como promotor de la prevencién del uso de dogas,
asi como de estilos de vida saludables, por medio de platicas, talleres, modulos de
informacion y jornadas de prevencion que se impartieron en los distintos niveles de

educacién, asi como en hospitales e instituciones privadas del sector laboral.



Introduccién

En la actualidad el consumo de drogas en la etapa adolescente se ha convertido en
una problemética cada vez mas grave, algunos estudios apuntan hacia un inicio
cada vez mas temprano del consumo (Failde, Dapia, Alonso & Pazos, 2015), por lo
gue el tema de la prevencion de adicciones ha tomado gran relevancia en los ultimos
afos dentro de la educaciéon (SEP, 2009), esta problemética afecta no solo a los
jovenes, sino que también empieza a afectar a nifios, por lo que es importante
realizar acciones que ayuden a los estudiantes a alejarse de experimentar el

consumo de las drogas.

Una de las acciones principales que se han llevado a cabo para hacerle frente
a dicha problematica, gracias al aumento y la creciente complejidad del consumo
de drogas en Meéxico (Arellanez, Diaz, Wagner & Pérez, 2004), se han
implementado modelos y programas preventivos dentro de la comunidad escolar,
cabe mencionar que el objetivo de la prevencion es el de erradicar aquellos factores
gue pueden inducir al consumo de drogas, sin embargo, el modelo preventivo
también tiene la tarea de atender las problematicas con las que los estudiantes
puede presentar, como por ejemplo, el aislamiento entre el grupo de pares, rezago
escolar, conductas problematicas, etc. (SEP, 2009).

Por otro lado, la prevencién también busca reforzar el desarrollo social del
individuo a través de la convivencia sana dentro de los diferentes entornos en los
gue se desenvuelve, por lo que queda expuesta la importancia de la prevencion en
los diferentes contextos que rodea a los adolescentes como lo es el escolar, familiar
y social, entendiendo que la participacion ante la prevencién es responsabilidad de

todos.

El trabajo que a continuacién se presenta, se encuentra estructurado en los
siguientes apartados: en el primer apartado se contextualiza los problemas sociales
gue en la actualidad los adolescentes enfrentan y por el cual son orillados a iniciar
el consumo de drogas, presentando los factores de proteccion y los factores de

riesgo en los que el adolescente puede llegar a ser vulnerable.



En el segundo apartado se habla del consumo de las drogas, definiendo la
droga como una sustancia que altera las funciones del organismo y que puede
ocasionar adiccion, asi mismo se presenta su clasificacion y la descripcion de las
drogas de inicio y de mayor consumo. Por otro lado, se presenta el panorama actual
del consumo de drogas exponiendo datos epidemiolégicos tanto a nivel mundial

como a nivel nacional.

En el tercer apartado se presenta el panorama de la escuela ante las drogas,
exponiendo las acciones que en la educaciéon basica se han realizado para evitar
que los alumnos consuman drogas, asi como el modelo preventivo que la SEP

propone a través del Programa Nacional de Escuela Segura.

En el cuarto apartado se describen los programas y modelos de prevencion
de las adiciones que se han implementado en México tanto en el sector educativo

como en el sector salud.

En el quinto apartado se describe el escenario donde se realizé las practicas
profesiones, el cual lleva por nombre proyecto de Prevencion en Materia de

Adicciones de Centros de Integracién Juvenil Benito Juarez

Por ultimo, se describen las actividades realizadas como psicologo educativo

dentro del proyecto de Prevencion en Materia de Adicciones.



CAPITULO |
FACTORES DE RIESGO Y PROTECCION ANTE EL CONSUMO DE DROGAS
EN LA ADOLESCENCIA

La adolescencia, es la etapa de desarrollo humano donde suelen iniciarse las
salidas sin compafiia de los adultos y en la que el grupo de iguales ejerce un papel
fundamental en la construccion de la identidad (Failde et al., 2015), por lo que el
ambiente que rodea a los adolescentes es un factor muy importante para su
participacion social como la blusqueda de pertenencia en un cierto grupo o la
blusqueda de su personalidad. Algunos autores hacen referencia a los factores de
riesgo que pueden influir para que los adolescentes se incursionen en el mundo de

las drogas:

‘Los factores de riesgo son comprendidos en el estudio como
cualquier circunstancia o cualquier evento de naturaleza bioldgica,
psicologica o social, cuya presencia o0 ausencia modifica la
probabilidad de que se presenten problemas determinados en una
persona o comunidad” (Canales, Dias de Paredes & Guidorizzi, 2012,
p. 261).

Botvin y Botvin (1992) distinguen los factores de riesgo individuales de los
factores de riesgo sociales, los factores individuales estan centrados en la persona
y se refiera a las caracteristicas y comportamientos del individuo, en cuanto a los

factores sociales se refiere a las interacciones que tiene el individuo con su entorno.

1.1 Factores individuales

Los factores individuales hacen referencia, a las caracteristicas internas del
individuo como su forma de ser, sentirse y comportarse (Pefiafiel, 2009), entre las

cuales se pueden encontrar:

e Labusqueda de sensacion: Pefafiel (2009) “la busqueda de sensaciones es

un rasgo de personalidad que se caracteriza por necesidad de sensaciones,
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experiencias complejas, variadas y nuevas”. Los adolescentes al encontrarse
con familiares o amigos consumidores les surge la curiosidad de
experimentar el “sentir” del consumo de alguna droga.

Alto nivel de inseguridad: lo que produce una baja autoestima

Toma de decisiones propia: aquellos adolescentes que carecen de tomar
decisiones propias son mas influenciables por sus amigos. Cuando los
adolescentes conviven con amigos consumidores, a menudo estos
convencen al adolescente a consumir con ellos alguna sustancia.

Rebeldia: la no conformacion y la predisposicion hacia la independencia
puede causar el consumo de drogas ilegales.

Baja tolerancia a la frustracion: pasar por una situacion estresante que se
torne incontrolable, puede ocasionar que los adolescentes busquen una
escapatoria “facil” ante esas situaciones, el consumir drogas les proporciona
“tranquilidad y relajacion”.

Conocimientos: la falta de informacidn sobre las consecuencias que tiene las
drogas puede desatar la adiccion a estas sustancias, surgiendo entre los
adolescentes mitos sobre las drogas como el que no desarrollen
enfermedades.

Creencias: los adolescentes con frecuencia creen que pueden dejar de
consumir drogas cuando ellos quieran sin darse cuenta de que estan
desarrollando una adiccion o que por consumir alguna sustancia se sentiran

pertenecientes a un grupo.

1.2 Factores sociales

Botvin y Botvin (1992) exponen los factores sociales como complejos e interactivos

por lo que diferencia en nivel macrosocial aquellos factores externos en el que la

calidad de vida influye en la conducta del individuo y el nivel microsocial aquellos

factores en los contextos mas inmediatos en los que el sujeto se relaciona

diariamente, los cuales se enlistan a continuacion:
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Nivel macrosocial

Influencia de los medios de comunicacion: la publicidad se hace cada vez
mas presente en la radio, la television, pero principalmente en la internet,
para promocionar el alcohol o tabaco se suele presentar imagenes y
mensajes sugestivos de seguridad y principalmente de éxito social, por lo
que los adolescentes suelen creer que consumiendo alcohol o tabaco
destacaran de su grupo social, durante la adolescencia, el individuo busca
tener “éxito social” entre su grupo de amigos.

Contexto social: tiene que ver con los estilos de vida que el adolescente
adopta y por el simple hecho de mantener esos estilos para identificarse en
un grupo urbano que en muchos de los casos implica el consumir drogas, ya
sea para “convivir con los demas”.

Oferta y disponibilidad de las sustancias: cada vez es mas facil el acceso a
las sustancias psicoadictivas por lo que es cada vez mayor el inicio de

consumo en los adolescentes e incluso en los nifios.

Nivel microsocial

Influencias de los compafieros-amigos: “El joven que busca encontrar su
propia identidad, muchas veces ve en la droga una manera de distinguirse
en medio de otros adolescentes, y con esto encuentra también la manera de
hacer amigos” (Canales et al, 2012, p. 267). Durante la adolescencia, el
individuo busca pertenecer a un grupo de social y para sentirse parte de dicho
grupo o por induccion del mismo grupo para aceptar al adolescente influye,
en mucho de los casos, no solo a usar alguna droga si no a abusar de ella.
Factores escolares: las experiencias escolares negativas como el bajo
rendimiento escolar, suelen encontrarse asociadas al consumo de las drogas
(Penafiel, 2009). “el fracaso escolar de forma especifica ha sido identificada
como un predictor claro del abuso de drogas en la adolescencia y otras
edades” (Moral, Rodriguez & Sirvent, 2006 citado en Pefiafiel, 2009)
Influencias familiares: se ha considerado que la familia es el primer contexto

socializador del individuo, por lo que los factores familiares como lo
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mencionan Canales et al. (2012), se relacionan con los estilos parentales de
manejo familiar, incluyendo el tipo de comunicacion construida, el
establecimiento de normas y el manejo de sensaciones, el clima emocional
familiar y la cultura en torno a las drogas, el adolescente podria iniciar el
consumo de sustancias psicoadictivas gracias a la poca relaciéon con la
familia, problemas afectivos en el hogar, ausencia de padres, influencia de
hermanos consumidores, expectativas no claras ante la conducta esperada,

falta de control o disciplina inconsistente.

Uno de los factores principales por los cuales los adolescentes inician con el
consumo de drogas es el rechazo o aislamiento que experimentan al momento de
tratar de relacionarse con un grupo de personas, teniendo como consecuencia
ademas del consumo una baja autoestima. La autoestima como lo mencionan
Musitu y Herrero (2003) expresa la forma en que cada persona evalla el concepto
gue tiene de si misma, por lo que una baja autoestima es un factor de riesgo para
iniciar el consumo de sustancias psicoadictivas, un pobre autoconcepto y poca
autoconfianza durante la adolescencia principalmente podria tener como
consecuencia el uso y abuso del consumo. Por lo que, al buscar aceptacion de otros
jovenes, los adolescentes suelen realizar actividades o acciones ilicitas, corriendo
el riesgo de ser atrapados e incluso de ser internados en las agencias de

readaptacion social para menores.

La adolescencia se ha convertido en la etapa evolutiva con mayor riesgo de
inicio de consumo de drogas gracias a sus caracteristicas de busqueda de identidad
personal e independencia, alejamiento de los valores familiares y por la necesidad
de aceptacién en grupos de iguales (Canales et al, 2012). Por otro lado, el consumo
de estas sustancias entre los jovenes se esta convirtiendo en una via de escapatoria
ante las situaciones que suelen frustrarlos, asi como sentirse impotentes para

cambiarlo.

13



CAPITULO II
CONSUMO DE DROGAS

2.1 Drogas: clasificacion, efectos y consecuencias de su consumo

Las drogas son sustancias o mezclas distintas de las que necesitamos para la vida
como el alimento, el agua, el oxigeno, etc. que al introducirse en el organismo

producen algunas alteraciones en sus funciones (ClJ, 2003).

2.1.1 Clasificacion de las drogas

En la actualidad las drogas se han podido clasificar de distintas maneras como:
e Drogas legales e ilegales

Esta clasificacion se ha establecido de acuerdo con la comercializacion que
cada pais permite, en el caso de México las drogas legales son el alcohol y el
tabaco, mientras que las ilegales son la cocaina, mariguana, entre otras (ClJ, 2003),
es importante mencionar que en el 2017 se reformaron diversos articulos de la Ley
General de Salud y el Codigo Penal Federal para establecer politicas de regulacién
para el uso de la mariguana de manera legal Unicamente con fines médicos y de
investigacion, por lo que su comercializacion aun es penalizada en México
(INCYTU, 2017).

e Uso médico y no médico

Gracias a los avances cientificos dentro de la medicina, se han producido
nuevas sustancias que de acuerdo con los efectos que presentan, tienen como
finalidad el tratamiento de algunos padecimientos y trastornos, no obstante, otras
sustancias se han utilizado con el propdésito de alterar el estado de conciencia, por
ello también se les llega a clasificar por el uso que se les puede dar a las drogas
(Cl1J, 2003).
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e Farmacoldgica

Esta dltima clasificacion tomo como criterio los efectos que causan las drogas
por lo que se han establecido cinco categorias dentro de la clasificacion
farmacoldgica como lo son los estimulantes, depresores, opioides, alucindégenos y
cannabinoides (ClJ, 2003), dentro de cada categoria se encuentran las siguientes

drogas:

e Estimulantes: Cocaina, Metanfetaminas, Nicotina, Cafeina.

e Depresores: Alcohol, benzodiacepinas, barbitdricos, analgésicos.
e Opioides: Morfina, heroina, metadona.

e Alucinégenos: Mezcalina, LSD

e Cannabinoides: Mariguana

2.2 Drogas de iniciacién y mayor consumo

El tabaco se encuentra clasificado farmacol6égicamente como un estimulante
mientras que el alcohol por sus efectos es una droga depresora y la mariguana se
encuentra en los cannabinoides (ClJ, 2017), siendo estas las tres drogas de mas
facil acceso por lo cual son consideradas como drogas de iniciacion y con mayor
consumo en México de acuerdo a diversos informes como el Informe Mundial Sobre
las Drogas, el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica en Adicciones y la Encuesta
Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco, por lo que a continuacién se

describiran sus efectos y consecuencias.

2.2.1 Alcohol

El alcohol es una sustancia intoxicante que se produce a través de la fermentacion
de diversos granos, frutos y plantas, se presenta en forma liquida o como parte de

una bebida, la cual esté presente en la cerveza, el vino y el licor. El alcohol es una
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droga depresora del sistema nervioso central (UNODC, 2014). El alcohol también

es comunmente llamado: trago, copa, piste, chupe, chupirul, cheves, drink.

El uso nocivo de alcohol estd asociado con algunos efectos que alteran a la
salud, Nolia (2015) en su publicacion “El trago estandar en México” menciona que
se considera como uso nocivo de alcohol cuando se consume cinco o mas bebidas
en los hombres y en mujeres el consumo de mas de cuatro bebidas por ocasion,
por otro lado, se considera abuso del alcohol, segun CONADIC (citado en Nolia,
2015) como un patron de consumo de mas de cinco bebidas por ocasion, mas de
tres veces por semana, en el hombre, y mas de cuatro bebidas por ocasion, mas de

tres veces por semana en la mujer.

Para que una persona llegue a desarrollar una adiccion se inicia en primera
instancia con el uso nocivo del alcohol pasando por el abuso, posteriormente se
desarrolla la tolerancia de sus efectos hasta llegar a la adiccion, la adiccién se
caracteriza principalmente por el deseo intenso de consumir la droga (CONADIC,
2017) ademas de las consecuencias que podrian llegar a presentarse, el sindrome
de abstinencia aparecen cuando una persona que tiene adiccion al alcohol
suspende su consumo después de dosis altas y repetidas, de acuerdo con el Manual
Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales DSM-5 sus sintomas podrian

aparecer después de 24 horas que se dejo de consumir dicha droga.

En latabla 1 se muestran los efectos asociados por el uso nocivo del alcohol,
asi como las consecuencias que podrian llegar a presentarse en la adiccion y los

sintomas asociados al sindrome de abstinencia.

Tabla 1
Efectos y consecuencias del alcohol

Efectos asociados al uso Consecuencias por la Sintomas por sindrome
nocivo del alcohol adiccion del alcohol de abstinencia

e Descoordinacién e Gastritis e Hiperactividad

e Habla disartrica e Ulcera estomacal e Temblor de manos

e Marcha insegura ¢ Cirrosis hepética
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e Alteracion de la e Pancreatitis e [nsomnio o suefio no

atencion o de la e Cancer de eso6fago o de reparador
memoria estomago e Deseo de consumir
e Nauseas y vomito ¢ Hipertension de bajo grado alcohol
e Afeccion cardiaca ¢ Ansiedad
e Amnesia grave ¢ Alucinaciones o
e Déficit cognitivo ilusiones transitorias
e Cambios degenerativos en visuales, tactiles o
el cerebro auditivas

Fuente: Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos DSM-5 (2014)

La tabla anteriormente presentada expone los efectos y consecuencias que
se consideran en el consumo del alcohol, sin embargo, también se han relacionado
otro tipo de consecuencias con el alcohol, por ejemplo, enfermedades indirectas
como el VIH/sida debido a que el alcohol desinhibe o relaja, lo que ocasiona que
aumente la probabilidad de comportamientos sexuales de riesgo, consecuencias
psicolégicas y de conducta como cambios repentinos del estado de &animo,
depresion, llanto, entre otros, también se consideran consecuencias sociales como
peleas callejeras, embarazos no deseados, consecuencias familiares como la falta
de comunicacion y consecuencias escolares y laborales como abandono o bajo
rendimiento en la escuela o trabajo (CONADIC, 2017).

2.2.2 Tabaco

El tabaco es una planta que proviene de América, un cigarrillo se encuentra
conformada principalmente por el tabaco y la nicotina entre muchas otras
sustancias, con una bocanada de humo del tabaco se puede inhalar mas de 7,000
sustancias quimicas que componen el cigarro, 70 de estas sustancias pueden

provocar cancer (UNODC, 2014). Esta droga es clasificada como un estimulante
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por los efectos que provoca y se puede consumir en cigarrillos, pipas, cigarrillos
electrénicos o tabaco para masticar. El tabaco también es conocido como tabique,

tabico, cigarro, pitillo.

El consumo del tabaco puede ocasionar sintomas y consecuencias negativas
a casi todos los drganos del cuerpo (UNODC, 2014), al fumar, los pulmones
absorben la nicotina y esta pasa a la sangre y después al cerebro, la nicotina llega
al cerebro ocho segundos después de haber inhalado el humo del cigarro
(CONADIC,2017). De acuerdo con CIJ (2014) la nicotina es la causa principal de la
adiccion, debido a que activa los mecanismos de placer del cerebro ya que cuanto
mas rapida sea la absorcion de la sustancia, mayor es la intensidad de los efectos

de la misma al entrar al organismo.

Fumar tabaco se ha posicionado como la principal causa de mas de ocho
millones de muertes al afio a nivel mundial, también tiene una relacion directa con
la aparicion de 29 enfermedades y es la principal causa de cancer de pulmén
ademas de ser responsable de mas del 50% de las enfermedades cardiovasculares
(OMS, 2015). El uso de esta droga incrementa el riesgo de diversos efectos en las
mujeres como la infertilidad y abortos, mientras que en los hombres incrementa el

riesgo de padecer disfuncion eréctil (ClJ, 2014).

El fumar tabaco se ha considerado actualmente uno de los mayores factores
de riesgo para la salud. Aunque durante un tiempo de haber iniciado su consumo
no se noten los efectos nocivos del tabaco, se han considerado algunas sefales de
alerta que se pueden llegar a presentar como mal olor en el cabello, piel o ropa,
aliento desagradable, dedos amarillos, dientes manchados y dolor de cabeza (ClJ,
2014). A pesar de que los efectos en el consumo del tabaco no son notorios de
manera inmediata, ademas del “placer” que la nicotina provoca en el cerebro, se
han considerado algunos efectos que podrian llegar a aparecer con el consumo
nocivo, asi como, en el abuso de dicha droga, con la exposicion repetida a la nicotina
es posible llegar a desarrollar tolerancia a algunos de los efectos y el suspender de
manera repentina el consumo constante de la droga puede llegar a desarrollar el

sindrome de abstinencia.
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En la tabla 2 se presentan algunos de los efectos y consecuencias por el uso
nocivo y el abuso del tabaco, asi como los sintomas que se pueden llegar a

presentar dentro del sindrome de abstinencia.

Tabla 2

Efectos y consecuencias del tabaco

Efectos por uso nocivo Consecuencias por el abuso  Sintomas por sindrome de

del tabaco del tabaco abstinencia
e Mareo e Mal aliento y tos e Deseo incontrolable por
e Taquicardia y arritmias ¢ Dificultad para respirar fumar
cardiacas e Falta de sensibilidad en las e Irritabilidad
¢ Relajacion y alivio pupilas gustativas e Dificultad para
temporal  Resequedad en la piel concentrarse
e Falsa percepcion de e Ulceras estomacales e Aumento de apetito
concentracion ¢ Insomnio e Ansiedad o estados
o Enfermedades respiratorias depresivos

¢ Dolores de cabeza, migrafia

Fuente: ¢ Drogas? Mejor Informate (CIJ, 2017)

A pesar de las consecuencias presentadas, tanto el DSM-5 como el CIE-11
también consideran el abandono de las actividades sociales, laborales o recreativas
si se tienen lugar en zonas de uso restringido del tabaco, problemas sociales o
interpersonales como tener discusiones con otros sobre el consumo del tabaco y
evitar situaciones sociales debido a la desaprobacion, de igual manera consideran

los peligros fisicos como el fumar en la cama o cerca de productos inflamables.

2.2.3 Mariguana

La mariguana proviene de la planta cannabis, dicha droga contiene mas de 60

compuestos quimicos, en todas sus presentaciones la mariguana altera las
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funciones cerebrales ya que contiene THC tetra-hidro-cannabinol, sustancia
responsable de desarrollar la adicion (UNODC, 2014) por lo que es clasificada como
una droga depresora, en promedio un cigarro de mariguana contiene 20 mg. Esta
droga es presentada como una hierba, resina o hashis, también es conocida como

mota, churro, hierba, gallo, maria, pasto, “Acapulco Golden” (CIJ, 2017).

El consumo de la mariguana provoca efectos que alteran el estado de
conciencia, asi como a la salud, esta droga puede llegar a ocasionar graves
consecuencias en el organismo, multiples estudios han demostrado que los efectos
sobre el organismo varian cuando existe un uso ocasional a cuando existe un uso
cronico de la droga, la aparicion de algunos efectos depende de las condiciones y

circunstancias de cada personas (ClJ, 2014).

De acuerdo con Volkow, Baler, Compton y Weiss (2014), el abuso de a
mariguana se encuentra caracterizado por el aumento de la frecuencia del consumo
de la droga, segun los criterios del DSM-5, aproximadamente el 9% de quienes

experimentan con la mariguana se vuelven adictos.

“Las personas que comienzan a consumir mariguana en la adolescencia son
de dos a cuatro veces mas proclives a sufrir sintomas de dependencia en la adultez”
(Volkow, Baler, Compton & Weiss, 2014, p. 2220).

El consumo frecuente de la mariguana se ha asociado con algunas
enfermedades mentales como lo es la ansiedad y depresion, también se han
asociado con psicosis como el desarrollar esquizofrenia en la adultez, asi como el
aceleramiento de los padecimientos antes mencionados en dado caso que la
persona que consume dicha droga ya mostrara alguna enfermedad (ClJ, 2017;
Volkow, Baler, Compton & Weiss, 2014).

Actualmente el informe DSM-5y el CIE-11 exponen los efectos por uso de la
mariguana, ya que puede aparecer uno o mas efectos después de dos horas de su
consumo, también presenta las consecuencias por adiccion ya que cuando se
consume mariguana con frecuencia en cantidades excesivas puede aparecer una o

mAas consecuencias, por ultimo el DSM-5 menciona algunos sintomas de la
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abstinencia, la cual pueden aparecer tres 0 mas sintomas después de un plazo de
una semana aproximadamente de haber cesado bruscamente el consumo frecuente
y excesivo de la mariguana. En la tabla 3 se presentan algunos efectos y
consecuencias ademas de los sintomas que se pueden llegar a presentar durante
el sindrome de abstinencia.

Taba 3
Efectos y consecuencias de la mariguana

Efectos por uso de la Consecuencias por la Sintomas por sindrome de
EVERE adiccion de la mariguana abstinencia
¢ Inyeccion conjuntival e Puede causar asma, e Irritabilidad, rabia o
(ojos rojos) bronquitis crénica y baja agresividad
e Aumento del apetito densidad en el tejido ¢ Nerviosismo o ansiedad
e Boca seca pulmonar ¢ Dificultades para dormir
e Taquicardia e deshidratacion e Perdida del apetito 0 peso
¢ Afecta la memoria e Intranquilidad
e Ataques de pancoy e Estado de animo deprimido
cambios de humor e Dolor abdominal, espasmo
repentinos y temblores, sudoracion,
e Sintomas depresivos fiebre, escalofrios o cefalea

Fuente: Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos DSM-5 (2014)

A demés de los efectos y consecuencias, el DSM-5 y el CIE-11 toman en
cuenta los problemas recurrentes relacionados con este consumo como ausencias
repetidas en el trabajo o la escuela y el abandono de las obligaciones familiares, por
otro lado consumir mariguana puede afectar negativamente el funcionamiento
conductual y cognitivo, otras de las sefiales que también son tomadas en cuenta es
el olor a mariguana en la ropa, color amarillo en los dedos (por fumar), tos cronica,
guema de incienso, deseo exagerado e impulso por alimentos especificos (en caso
de que la droga sea ingerida via oral).
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2.3 Adiccion: uso, intoxicacion, abuso, dependencia, abstinenciay
tolerancia.

En la actualidad la adiccién es considerada de acuerdo con el Manual Diagndstico
y Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM-5, 2014) como un trastorno por
consumo de sustancias ya que es la asociacion de sintomas cognitivos,
comportamentales y fisiolégicos que indican que una persona Se encuentra
consumiendo sustancias a pesar de los problemas significativos relacionados con
las drogas. Dentro del documento DSM-5 se combinan las categorias uso, abuso y
dependencia para definir las caracteristicas del trastorno, por lo que a continuaciéon

se describen cada una de ellas.

2.3.1 Uso

Se entiende como uso aquel tipo de consumo moderado que, por su cantidad, su
frecuencia o la propia situacion del sujeto, no se detectan consecuencias inmediatas
sobre el consumidor ni sobre su entorno, es decir que no provoca embriaguez, ni
pérdida del control de las funciones motoras, disminucion de reflejos o dificultades

al hablar, segun la sustancia consumida (CIJ, 2003).

2.3.2 Intoxicacion

Actualmente las OMS emplea el término “intoxicacion” para referirse de acuerdo con
el CIE-11 (2018) a la condicion transitoria de alteraciones causadas por los efectos
farmacoldgicos que se desarrolla durante o poco después del consumo de una

droga.

2.3.3 Abuso

El abuso se caracteriza por el consumo de grandes cantidades produciendo

consecuencias negativas para el consumidor o su entorno, incluso si éste ocurre en
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una sola ocasion o en algun evento social (ClJ, 2003), es importante recalcar que
el abuso no solo implica episodios frecuentes, sino que también podria dafar a

terceros.

De acuerdo con el informe DSM-5 el abuso también puede definirse como
consumo de riesgo ya que puede producirse un consumo recurrente de la sustancia

incluso en aquellas situaciones en las que esta provoca un riego fisico (2014).

2.3.4 Dependencia

La dependencia se entiende como aquella pauta de comportamiento en la que se
prioriza el consumo de una sustancia frente a otras conductas antes prioritarias, es
importante mencionar que la dependencia imposibilita dejar de consumir drogas sin
que se presente el sindrome de abstinencia y la tolerancia (CIJ, 2003).

Por otro lado, el CIE-11 (2018) define a la dependencia como un trastorno de
regulacion del consumo de la droga puesto que surge del consumo repetido o
continuo, su rasgo caracteristico es el fuerte impulso interno por consumir la

sustancia psicoadictiva.

2.3.5 Abstinencia

De acuerdo con el documento DSM-5 (2014).

“La abstinencia es un sindrome que ocurre cuando disminuyen las concentraciones
de la sustancia en la sangre o los tejidos en una persona que ha sido una gran
consumidora de manera prolongada. Es probable que la persona consuma la
sustancia para aliviar los sintomas que produce la abstinencia. Estos sintomas

difieren enormemente segun la clase de sustancia consumida (p.484).”
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2.3.6 Tolerancia

La tolerancia se define como el aumento de las dosis de la sustancia para conseguir
los efectos deseados puesto que existe una reduccion del efecto cuando se
consume la dosis habitual (DSM-5, 2014).

2.4 Panorama actual ante el consumo de drogas

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2008), el consumo de drogas es
actualmente una de las problematicas sociales mas emergentes, sefialando que la
droga es una sustancia con efectos psicoadictivas susceptibles de ser
autoadministrada. Por otro lado, se dice que es cada vez menor la edad de la
poblacion que inicia el consumo de drogas, por ello se han revisado algunos datos
epidemioldgicos que han arrojado distintas instituciones, los cuales se presentan a

continuacion.

2.4.1 Datos epidemiolégicos

En el presente apartado se exponen algunos informes tanto a nivel mundial como
en México acerca del consumo actual de sustancias psicoadictivas mostrando los

datos epidemioldgicos de los ultimos afos.
En el Mundo

2.4.2 Informe Mundial Sobre las Drogas

El Informe Mundial Sobre las Drogas, es un informe que se realiza peribdicamente
con respecto al consumo de drogas, de acuerdo con los resultados arrojados por el
altimo informe, 275 millones de personas en el mundo siendo el 5.6% de la
poblacién entre los 15 y 64 afios han consumido drogas en alguna ocasién
(UNODC, 2018).
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De acuerdo con las OMS, en el 2015 fallecieron 450 mil personas en todo el
mundo a causa del consumo de drogas, 167.750 de esas personas se les relaciono
principalmente con la sobredosis. La droga con mayor consumo en el mundo son
los cannabis (tabla 4) con 192 millones de personas, en comparacion con el informe
del 2017 (tabla 5) hay un aumento de 9 millones de personas que consumen
cannabis, mientras que se percibe una disminucion de consumidores en los opioides
con 1 millon, anfetaminas y estimulantes con 3 millones, éxtasis con 1 millon,
opiaceos y cocaina con 1 millon respectivamente.

Tabla 4
Sustancias psicoactivas mas consumidas durante 2016

NUmero de consumidores en el afio 2016

Sustancia psicoadictiva Millones
Cannabis 192
Opioides 34
Anfetaminas y estimulantes sujetos a prescripcion médica 34
Extasis 21
Opiaceos 19
Cocaina 18

Fuente: Informe Mundial sobre Drogas (UNODC, 2018).

Tabla 5

Sustancias psicoactivas mas consumidas durante 2015

NUmero de consumidores en el 2015

Sustancia psicoadictiva Millones
Cannabis 183
Opioides 35
Anfetaminas y estimulantes sujetos a prescripcion meédica 37
Extasis 22
Opiaceos 18
Cocaina 17

Fuente: Informe Mundial sobre Drogas (UNODC, 2017).
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En México

2.4.3 Sistema de Vigilancia Epidemiolédgica en Adicciones

El Sistema de Vigilancia Epidemioldgica en Adicciones (SISVEA, 2016), pretende
complementar la informacion epidemiologica existente sobre el consumo de droga

a partir de las siguientes fuentes de informacion.
e Centros de Tratamiento y Rehabilitacién No Gubernamentales

La informacion brindada en los Centros de Tratamiento y Rehabilitacion No
Gubernamentales presentada a través del SISVEA se obtuvo a través de
cuestionarios que fueron aplicados a las personas que ingresaron en estos centros

durante su primer ingreso.

Se obtuvieron un total de 60.582 registros, provenientes de 1.125 centros de
tratamiento en 281 ciudades a lo largo del pais, la media de edad de quienes
acudieron durante el 2016 fue de 31.08 afos, de los cuales el 89.6% pertenece al
sexo masculino. En cuanto a la escolaridad de la poblacion, el 65.1% cuenta con
nivel basico mientras que el resto cuanta con nivel media superior, licenciatura o

posgrado.

Las personas gque acudieron a los Centros de Tratamiento ingresaron por
problemas en distintos &mbitos de la vida, entre los cuales 44.1% de los pacientes
fue llevado por amigos o familiares mientras que el 47.3% acudieron de manera

voluntaria.

El alcohol con un 45.8% es la droga de inicio con mayor frecuencia seguida del
tabaco con un 28.7% y de la mariguana 14.8%, consumiéndose en promedio por

primera vez a los 14.67 afios.
e Consejo Tutelares para Menores

El contexto social, donde conviven los adolescentes, es un factor importante ya que
este influye en su comportamiento. Los adolescentes que conviven dentro de un

ambiente conflictivo tienen una mayor tendencia a ser vulnerables debido a la
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blusqueda de aceptacion y pertenencia a un grupo o circulo social; en mucho de los
casos los adolescentes se vuelven mas propensos a desarrollar comportamientos
conflictivos, estén o no bajo el efecto de alguna droga, hecho por el cual pueden ser

procesados en los Tutelaras para Menores.

Los Consejos Tutelares para Menores buscan promover la readaptacion
social en personas menores de 18 afios que se han visto en conflicto con la ley, por
medio de medidas correctivas, proteccién y vigilancia. Durante el 2016 se
registraron un total de 2,124 personas que ingresaron a al Consejo Tutelar, la media
de edad de quienes ingresaron fue de 16.3 afios de los cuales el 92.7% lo
representa el sexo masculino, el 91.9% pertenece al grupo de 15 afios 0 mas,

mientras que el 8.1% tiene entre 10-14 afios.

Entre el total de los registros el 36.8% refirieron haber concluido sus estudios,
mientras que el 39.9% no los concluy6 y 23.3% restante refirid estar cursando sus
estudios en ese momento. La droga que se identific6 como la principal droga de
inicio fue el tabaco con un 25%, seguida del alcohol con el 24.2% y la mariguana
con un 19.9%, en promedio se indic6 que la edad de inicio de consumo de
sustancias fue a los 13.6 afios, la menor edad de inicio que fue registrada fue a los

6 afos y la maxima a los 25 afos.
e Servicios de Urgencias Hospitalarias

El SISVEA cuenta con el reporte de los servicios de urgencias hospitalarias ya que
durante el 2016 se registraron 13,405 eventos, entre los cuales el 57.1% fueron
mujeres. La media de edad fue de 37.5 afios y el 48.6% son mayores de 35 afos.

El 3.9% (518) de los pacientes que fueron atendidos se encontraron bajo el
efecto de alguna droga, el 67.8% se encontraba bajo el efecto del alcohol seguido
por la mariguana con un 9.7%, las causas por las fueron ingresados estos pacientes
bajo la influencia de alguna sustancia psicoadictiva fue por accidentes o por

probables delitos.
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2.4.4 Centros de Integracién Juvenil (Cl1J)

Centros de Integracion Juvenil es una asociacion civil sin fines de lucro, fundada en
1969 e incorporada al Sector Salud. Cuenta con una experiencia de mas de 50 afios
en la prevencion, el tratamiento, la rehabilitacion y la investigacion cientifica sobre
el consumo de drogas. Anualmente atiende a mas de 9 millones de personas con
servicios de prevencion, tratamiento y rehabilitacion. Cuenta con 102 unidades de
prevencion y tratamiento y 12 unidades de hospitalizacion a lo largo de la republica

mexicana.

El ClJ reporta informacion epidemioldgica del consumo de drogas de quienes
solicitan tratamiento, esta informacion se obtuvo de 10,083 usuarios que acudieron
a consulta por primera vez entre julio y diciembre del 2017. La edad de quienes
acudieron principalmente oscila entre los 9 y 77 afos, el 84% de los usuarios tenia

entre 12 y 34 afios, la mayoria solteros (70.5%).

El 35.5% dijo tener trabajo mientras que el 32.4% report6 ser estudiante y el
22.4% estaba desempleado. La principal droga de mayor consumo alguna vez en
la vida fue el alcohol con el 87.7% seguida por la mariguana y el tabaco con el 86.2%

y el 85.4% respectivamente.

2.4.5 Encuesta Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco
(ENCODAT)

La ENCODAT, antes llamada Encuesta Nacional de Adicciones (ENA) es una
encuesta que se realiza en los hogares a lo largo del pais, para la aplicacion de la

encuesta, donde se considerd una poblacion nacional de 12 a 65 afos.

En la poblacion total el consumo de mariguana aumento del 6% a 8.6%, en
los hombres el consumo aumento del 10.6% al 14% mientras que en las mujeres
aumento dos veces de 1.6% a 3.7%. Con respecto a la poblacion de 12 a 17 afios,

el consumo de mariguana en los adolescentes aumenté de 2.4% en 2011 a un 5.3%
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para el 2016, en la poblacion de 18 a 34 afos el 12.8% consume mariguana y para
la poblacion de 35 a 65 afios el consumo incrementé de 4.8% en el 2011 a un 6.1%
para el 2016.

El 71% de la poblacion general ha consumido alcohol alguna vez. Durante el
2016 se registr6 un incremento en el consumo excesivo con un 33.6% de la
poblacion total, en los hombres el 80.1% ha consumido alcohol alguna vez vy el
45.5% de ellos lo han consumido en exceso mientras que en las mujeres el 62.6%
han consumido alguna vez el alcohol de las cuales el 22.6% la ha consumido en
exceso. El consumo de alcohol alguna vez en los adolescentes de 12 a 17 afios fue
de un 39.8%, el consumo excesivo aumento de 12.1% en el 2011 a un 15.2% en el
2016, mientras en la poblacion de 18 a 65 afios el 77.3% dijo haber consumido

alcohol alguna vez mientras que el 37.4% de ellos la ha consumido en exceso.

En promedio quienes han bebido alguna vez dijeron necesitar 8.7 copas para
sentirse borracho o borracha, los hombres necesitan 10.2 copas para sentirse
borracho mientras que las mujeres necesitan 6.3 copas para sentirse borrachas
(tabla 6).

Tabla 6
Cantidad de copas para sentirse borracho

Cantidad de copas para sentirse borracho.

Poblacion de 12 a 65 afos.

Numero de Hombres Mujeres
copas N % N %
1 a 3 copas 1675 865 8.2 3222 785 26.2
4 copas 1217574 6.0 1542 443 12.6
5 a7 copas 5419 266 26.6 4 076 686 33.2
8 a 11 copas 5711 604 28.0 2 239 149 18.2
12 omas copas 6 364 996 31.2 1201 222 9.8

Fuente: Encuesta Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco (ENCODAT, 2016-2017).
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En cuanto al consumo del tabaco, en México se reportan 14.9 millones de
personas lo que equivale el 17.6% de la poblacion de 12 a 65 afios que son
fumadores actuales, el 8.7% son mujeres (3.8 millones) y el 27.1% son hombres
(11.1 millones) de los cuales 5.4 millones (6.4%) dicen fumar diariamente y 9.4

millones (11.1%) fuman ocasionalmente.

La edad promedio de inicio de consumo del tabaco diario es de 21.0 afios en
las mujeres y 18.8 afios en los hombres, en promedio fuman 7.4 cigarros al dia, las
mujeres en promedio fuman 6.4 cigarros diarios mientras que los hombres fuman
7.7 cigarros diarios. En México mas de 5 millones de personas han usado el cigarro

electrénico alguna vez y 975 mil lo consumen actualmente.

Durante el 2016, 684 mil adolescentes (4.9) de la poblacién de 12 a 17 afios
fuma tabaco actualmente, 210 mil (3.0%) son mujeres y 474 mil (6.7%) son
hombres, solo el 0.5% (75 mil) fuman diario y el 4.4% (611 mil) fuma

ocasionalmente.

La edad promedio de inicio de consumo del tabaco en los adolescentes es
de 14.3 afos, los adolescentes que fuman diario en promedio fuman 5.8 cigarros al
dia, 937 mil adolescentes mexicanos dijeron haber usado el cigarro electrénico

alguna vez de los cuales 160 mil lo usan actualmente.

El 20.1% de la poblacion de 18 a 65 afios en México fuman tabaco
actualmente lo que equivale a 14 millones 206 mexicanos, el 9.8% (3 millones 602
mil) son mujeres y el 31.3% (10 millones 206 mil) son hombres, el 7.6% (5.4
millones) de mexicanos fuma diariamente mientras que el 12.5% (8.8 millones) fuma

ocasionalmente.

La edad promedio de inicio de consumo del tabaco en los adultos es de 21.1
afios en las mujeres y en los hombres es de 18.9 afos, en promedio los fumadores
gue consumen tabaco diariamente fuman en promedio 7.4 cigarros al dia, el 5.8%
(4.08 millones) de los adultos mexicanos dijeron haber usa el cigarro electronico

alguna vez de los cuales el 1.2% (816 mil) de los adultos lo usan actualmente.
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Como se ha observado a través de los datos epidemiolégicos presentados
anteriormente el alcohol, tabaco y mariguana son las tres drogas con mayor

consumo no solo en México sino alrededor del mundo.
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CAPITULO Il
LA ESCUELA COMO ESCENARIO PREVENTIVO ANTE EL CONSUMO DE LAS
DROGAS

En la actualidad en México, la edad de inicio en el consumo de sustancias
psicoadictivas es cada vez menor por lo que es de suma importancia que los
maestros y demas comunidad educativa sepan que dicho problema entre los nifios

y jovenes se puede prevenir.

Uno de los obstaculos con los que se encuentra la educacioén para hacerle
frente a la probleméatica es que no se cuenta con suficientes personas, ya sean
maestros, directivos, etc. capacitados que se encarguen de ejecutar algun
programa, no es suficiente que los maestros hablen de drogas frente a grupo si no
se cuenta con informacion veraz puesto que se requieren una serie de elementos
gue les permita brindar prevenciéon a sus alumnos asi como la capacidad de crear

un ambiente seguro dentro del aula.

Velasco (2005) en su publicacién sobre La escuela ante las drogas propone
formular una propuesta de extender la accion educativa mediante la capacitacion
de los maestros en las tareas preventivas, familiarizandolo sélo con lo esencial del
consumo de drogas, basandose en el esquema que Leavell y Clark (1965) planted

que la prevencion se dividia en tres niveles:

e Prevencion primaria: Es el conjunto de acciones cuyo objetivo es el de evitar,
en este caso, el consumo de drogas.

e Prevencion secundaria: identifica o detecta la poblacién que ha empezado a
consumir una 0 mas drogas proporcionandoles la ayuda necesaria que
interrumpa el proceso de la adiccion.

e Prevencion terciaria: solo se logra cuando un tratamiento lleva a abandonar
o reducir el habito del consumo y a su vez ayuda a la persona en su

reinsercion social llevando habitos saludables.

La prevencion primaria es el campo de accién que complementa a la educacion

en funcion de los maestros puesto que se enfoca exclusivamente en la informacion,
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ensefianza y divulgacion, erradicando aquellos factores de riesgo en los que se
podrian encontrar inmersos los alumnos y por ende reforzando los factores de

proteccion.

3.1 Prevencién en la escuela

La escuela ademas de proporcionar conocimientos académicos también
proporciona competencias para la vida como se sefiala dentro del plan de estudios
2011 (plan con el cual se trabajo durante el Proyecto de Prevencion en Materia de
Adicciones) como el manejo de la informacion (que los alumnos conozcan los
efectos y dafios que puede causar el consumo de sustancias), el manejo de
situaciones (proporcionar a los alumnos habilidades para el rechazo de consumir
drogas) y para la convivencia (que los alumnos tengan la capacidad de tomar

decisiones asertivamente).

“...asistir a la escuela es un factor protector contra esa practica
indeseable. EI &mbito escolar, junto con el familiar, debe proveer a los
nifios y jovenes los instrumentos practicos y morales para

desenvolverse sanamente en la vida” (Velasco, 2005, p. 20).

El maestro ademas de proporcionar conocimientos y valores también es visto
como una autoridad que puede influir en la conducta de los alumnos, por lo que es
una responsabilidad aceptar participar en un programa preventivo. Por otro lado,
una tarea importante dentro del &mbito escolar que pone en practica acciones de
prevencion ademas de brindar informacion indispensable a los alumnos es el de
detectar quienes prueban una droga por primera vez, al igual que quienes las usan

y quienes podrian estar abusando de las drogas.

Algunas de las acciones de mayor valor preventivo dentro del ambito escolar
se encuentran divididas en acciones educativas e informativas y acciones

preventivas indirectas (Velasco, 2005), las cuales son:
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Acciones educativas e informativas

a) Ensefar los efectos de las drogas utilizando métodos interactivos sencillos.
b) Informar sobre lo que establecen las leyes y las consecuencias de violarlas.
c) Colaborar con los alumnos a establecer metas positivas personales y

colectivas a corto y mediano plazos.
Acciones preventivas indirectas

a) Favorecer la practica del deporte, al mostrar sus ventajas para la salud fisica
y mental.

b) Estimular las actividades artisticas y creativas

c) Desarrollar la camaraderia entre los alumnos formando grupos para la
ejecucion de los trabajos escolares y otras actividades.

d) Motivar a los jévenes a que favorezcan la comunicacion con sus padres y

maestros.

Ademas de brindarle informacion veraz a los nifios y jovenes sobre el consumo
de sustancias psicoadictivas también es de suma importancia brindarles confianza,
entablando comunicacion y haciéndoles ver que pueden expresar cualquier
problema o situacion por la que estén pasando ayudandoles a encontrar alguna
solucion, en mucho de los casos los jovenes solo necesitan a alguien de confianza
que solo los escuche, ya que la falta de autoestima, principalmente sintiéndose
solos, son detonadores principales de quienes consumen habitualmente alguna
droga (Velasco, 2005).

3.2 El alumno que consume drogas

Es importante que tanto el maestro como los padres de familia conozcan algunos
de los elementos que posibiliten detectar a aquellos alumnos que se encuentran
consumiendo drogas o que se encuentren potencialmente en riesgo (aquellos que

son mucho mas vulnerables ante el consumo de drogas), por lo que Velasco (2005)
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establece algunos indicadores dentro de los elementos que permite identificar a

aguellos alumnos:

e Cambios en el aprovechamiento escolar: a) el alumno falta con regularidad
a clases o llega tarde con frecuencia; b) el rendimiento académico del
alumno disminuye ostentosamente, particularmente en la presentacion y
calidad de sus trabajos.

e Cambios en la conducta: a) aumento de la agresividad, enojo e irritabilidad
ademas de los cambios repentinos de animo; b) disminucion de la
autodisciplina y del cumplimiento de las reglas y deberes; ¢) disminucion del
interés en actividades deportivas y de la convivencia con el grupo
(aislamiento); d) entablar relaciones de amistad con personas de conductas
irresponsables (mala influencia) e) constantes problemas de conducta como
faltas de respeto entre compareros o con autoridades.

e Otros cambios fisicos y psicolégicos: a) dificultades con la memoria, la
atencién y la concentracion; b) conversaciones frecuentes sobre el tema de
las drogas, argumentos favorables sobre sus efectos, etc; ¢) conductas que
denotan estar intoxicados por el consumo reciente de alguna droga; d)
apariencia enfermiza, pérdida de peso repentina, descuido en el aseo
personal, etc.

Cabe mencionar que la mayoria de los jévenes que son preadolescentes o
adolescentes presentan algunos de los indicadores mencionados como
sospechosos justamente porque son propios de la etapa de desarrollo en la que se
encuentran, por ello tanto el maestro como los padres de familia deben ser
cuidadosos al momento de detectar al alumno consumidor, generalmente aquellos
gue padecen alguna adiccion o estan iniciando su consumo presentan varios de los

indicadores previamente mencionados.

Cuando el maestro ya ha detectado algunos indicadores en un alumno que
posiblemente podria estar consumiendo drogas, en la mayoria de los casos se da
a la tarea de hablar con el alumno para informarle de la situacion, paso siguiente se

suele informar a la autoridad escolar para posteriormente llamar al padre o tutor del
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alumno e informarle de la situacion lo que solamente el alumno puede recibir una
sancion o suspension siempre y cuando tenga la oportunidad de cambiar su
conducta, por otro lado, la autoridad escolar dejara claro que la conducta que
presenta el alumno es intolerante aun cuando su posible consumo sea fuera de la

escuela.

Velasco (2005) propone una serie de posibles caminos a seguir una vez que el

maestro tenga certeza de que un alumno pueda estar consumiendo drogas:

1) Se habla con la autoridad escolar y junto con ella se decide qué camino
seguir, o bien,

2) Se habla primero con el alumno y junto con él se decide el rumbo.

3) Se busca a los padres y se les aconseja.

4) Se aplican las medidas establecidas por la autoridad escolar. En todo caso,
Si se considera conveniente.

5) Se toman otras medidas: hablar con los amigos del alumno, con el grupo
entero, con las autoridades y demas maestros que se encuentren trabajando

con el alumno.

Recordemos que la escuela establece normas por lo que en todo momento
deben ser claras ante el alumnado y por su parte tener el conocimiento de estas los
padres de familia, por lo que las autoridades educativas no dudaran en responder

ante el alumno que consume drogas con apego a las normas establecidas.

3.3 Programa Nacional Escuela Segura en la prevencidon de adicciones

El Programa Nacional Escuela Segura creada por la Secretaria de Educacion
Publica (SEP) en 2007 promueve ambientes escolares propicios para el logro de
aprendizajes y la convivencia puesto que el objetivo de dicho programa es el de
contribuir al desarrollo de aprendizajes y ambientes escolares que favorezcan la

convivencia inclusiva, democratica y pacifica en las escuelas.
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El programa desde su creacién ha buscado mejorar la convivencia y el clima
escolar, por lo que ha percibido y trabajado entorno a la problematica sobre el
consumo de drogas, para ello la SEP ha publicado diversos materiales dirigidos a
los maestros para orientarlos en el tema de la prevencion de adicciones, asi como

brindarles informacién confiable sobre el tema.

La guia para fortalecer la gestion escolar con énfasis en la prevencion
publicada por la SEP (2009) plantea que un paso imprescindible en la planeacion
de acciones colectivas para emprender la prevencién de adicciones es la
comprension del problema por lo que los maestros y autoridades escolares
requieren construir una vision sobre los problemas puntuales del consumo de las

drogas que se perciben cercanos a los alumnos.

Es de suma importancia que los maestros, quienes se encuentran frente a
grupo, conozcan y se familiaricen con conceptos relacionados con las drogas, en
un principio describiendo lo que es la salud. La OMS (sin fecha) ha definido a la
salud como un estado de completo bienestar fisico, mental y social, por lo que
conocer este concepto podria facilitar al maestro a detectar un alumno que podria
estar consumiendo drogas guiandose por los indicadores previamente mencionados
en el apartado anterior, es importante mencionar que dichos indicadores solo
exponen algunos de los comportamientos que los adolescentes pueden presentar
en caso de estar consumiendo sustancias psicoadictivas ya que también se podria
confundir con otros problemas que puedan pasar los alumnos, por ello es muy
importante que el maestro o la autoridad escolar siga los posibles caminos que
Velasco propone para actuar ante la presente situacion, los cuales se expusieron

en el apartado anterior.

Bajo esta premisa los modelos de prevencion de adicciones han venido
evolucionando a partir de la propuesta de Leavell y Clark en 1965 explicada
anteriormente, el Instituto de Medicina de Estados Unidos en 1994 incorporé el
nuevo modelo integral de prevencion de adicciones (Mendes, 1999) y con el cual se

ha venido trabajando hasta la actualidad.
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La caracteristica de este modelo es la division de la atencion en tres
segmentos entre la prevencion, el tratamiento y el mantenimiento por lo que se
clasifican en universales, selectivas e indicadas. Este modelo no solo es utilizado
en la prevencion y tratamiento de adicciones, sino que también es utilizado en el
ambito de la medicina por lo que solo se describird en el &mbito de las adicciones
en los estudiantes (SEP, 2008).

Esta division de atencion se encuentra dividida por la prevencion universal
que estd dirigida a todos los alumnos atendiendo a no consumidores y
consumidores, la prevencidn selectiva que solo se dirige a grupos de estudiantes
qgue tiene mayor riesgo de ser consumidores de drogas comparandolos con el
promedio y que atiende a aquellos que son usuarios ya que por sus caracteristicas
presentan mayor riesgo de desarrollar una adiccion y por dltimo la prevencion
indicada que es dirigida a aquellos alumnos que ya abusan de su consumo de las

drogas.

Para que se genere un ambiente protector es de suma importancia que tanto
los padres de familia, tutores, maestros y directivos se encuentren involucrados en
la formacion de los alumnos brindandoles espacios seguros ya no solo en el aula
sino también en su entorno (SEP, 2009), por su parte el maestro al motivar a sus
alumnos a aprender con interés requiere de un gran reto y responsabilidad como lo
es el prevenir el consumo de drogas en México (SEP, 2008), recordemos que la
edad de inicio del consumo de drogas ha ido disminuyendo paulatinamente por lo
que se ha creado la necesidad de intervenir de manera temprana en el desarrollo
de los alumnos, hecho por el cual se han creado diversos programas y modelos

para la prevencion los cuales se expondran mas adelante.

Con base en lo expuesto anteriormente se pretende y como ha sido
planteado desde un principio que la escuela sea un espacio de convivencia
orientando la formacién integral de los alumnos contribuyendo al desarrollo de
habilidades tanto cognitivas como sociales y afectivas. Es por lo que El Programa
Nacional de Escuela Segura expone la necesidad de atender la problematica

entorno a la prevencién de adicciones desde el inicio de la escolaridad formal
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(preescolar), siguiendo con las acciones en la educacion primaria y concluyendo en

la educacion secundaria (SEP, 2007).

3.4 Orientaciones para la prevencion de adicciones en la educacion basica

El Programa Nacional Escuela Segura impulsada por la SEP plantea un modelo de
prevencion dirigida a los maestros basandose en los tres niveles de prevencion:
universal, selectiva e indicada, con el cual pretende que las escuelas como espacios
de convivencia formen integralmente a los nifios y jovenes ademas de que los
maestros puedan identificar y desempefiar su papel en ambientes seguros y
protectores, puesto que se busca que los alumnos desarrollen habilidades

cognitivas, sociales y afectivas.

El modelo que plantea la SEP, brinda la posibilidad de que toda labor que se
realice en la escuela tenga la posibilidad de crear un ambiente sano y seguro ante
la problematica de las adicciones, partiendo de los contenidos orientados al cuidado
de la salud y el desarrollo de competencias para emitir juicios éticos y tomar
decisiones, puesto que dicho labor se realizaria a partir de los contenidos educativos
brindandoles a los alumnos herramientas tendientes a prevenir el consumo de
sustancias (SEP, 2009).

Para que esto sea logrado el maestro debera reconocer los factores de riesgo
y proteccion que se pueden presentar dentro de su labor como docente frente a
grupo ya que cada contexto escolar es diferente de acuerdo con la poblacion
estudiantil que asiste, el entorno comunitario, etc. por lo que dentro del modelo se
han planteado ejes preventivos para la intervencion docente: resiliencia, habilidades
para la vida, estilos de vida saludables, ambientes protectores y proyecto de vida,
estos cinco ejes le permitiran al docente trabajar la prevencion de adicciones

entorno a sus actividades curriculares (SEP, 2012).
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3.5 Prevencién de adicciones en la educacion basica

Durante la educacion béasica los alumnos cursan por un periodo de formacion
empezando por la primaria teniendo en cuenta que en su mayoria son alumnos no
consumidores por lo que es importante aprovechar el desarrollo de las
competencias que influyan en la prevencion del consumo de drogas, ya que con la
prevencion de adicciones se pueden formar alumnos responsables capaces de
establecer compromisos a corto, mediano y largo plazos, encaminados hacia una

vida saludable como lo es un proyecto de vida (SEP, 2009).

Como ya se ha mencionado anteriormente, EI Modelo de Prevencion de
Adicciones desde la Educacién Basica publicada por la SEP (2009) se ha basado
bajo el enfoque de la prevenciéon universal, indicada y selecta por el cual se han
definido cinco ejes preventivos donde el maestro podra fortalecer conocimientos,
habilidades, actitudes y valores, por lo cual a continuacion se describen cada uno

de los ejes mencionados.

3.5.1 Resiliencia

Dentro de las adicciones, la resiliencia se asocia con la vulnerabilidad puesto que
se refiere a la fortaleza o debilidad que una persona tiene ante la influencia de
factores de riesgo o situaciones adversas a las que se puede tener acceso o se
pueda estar expuesto y determine una mayor o menor probabilidad de consumir
drogas, por lo que la resiliencia es una habilidad interna y no una condicion externa
(SEP, 2012).
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El desarrollo de la resiliencia puede proporcionar a los alumnos la capacidad
de enfrentar problemas satisfactoriamente, adquirir un adecuado control de
emociones, mayor autonomia, resistencia y liberacion ante estigmas negativos.
McWhirter (1998) propuso el modelo de las cinco C (Figura 1) donde integra las
principales caracteristicas de la resiliencia (citado en Manual para fortalecer la

prevencion de adicciones desde la educacion secundaria, SEP, 2012).

O Control

O Capacidad de afrontamiento
Comunicacién interpersonal

O
Consepto de si mismo y autoestima

O
Competencia escolar

Figura 1 Modelo de las cinco C
Fuente: Manual para fortalecer la prevencion de adicciones: SEP (2012)

La OMS (1998) sugiere que para fortalecer la resiliencia en los jovenes se
retomen algunas acciones donde se involucre la participacidon de los padres y de los

responsables de su educacion, por ejemplo:

e Estimular las habilidades de escucha, asi como estimular la expresion verbal

y no verbal.
e Fortalece el manejo de emociones.

e Reforzar la capacidad de resolver problemas.

3.5.2 Habilidades para la vida

Las habilidades para la vida se han conformado por destrezas psicosociales cuyo
objetivo es el de desarrollar o fortalecer habilidades en areas especificas como el

control de emociones, habilidades sociales o habilidades cognitivas, con el fin de
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que los nifios y jévenes las apliquen en la vida cotidiana y puedan afrontar
situaciones de riesgo (SEP, 2012), asi como poder relacionarse sanamente en su

entorno sociocultural.

Una de las razones por la cuales el enfoque de habilidades para la vida se
puede desarrollar mejor dentro del aula es porque a través de una intervencion se
puede incidir positivamente en el desarrollo integral del alumno promoviendo estilos
de vida saludable y sobre todo la resiliencia (SEP, 2008), ya que se conforman por
destrezas psicosociales que buscan desarrollar o fortalecer habilidades en areas

especificas (figura 2).

Figura 2 Habilidades para la vida en areas especificas

Habilidades
Habilidades para sociales:
el control de

emociones: Comunicacion

asertiva.
= Control del estrés
y tensiones.

» Relaciones
interpersonales.
* Manejo de emociones

on * Empatia.
y sentimientos.

Habilidades cognitivas:

* Autoconocimiento.
+ Toma de decisiones.
» Creatividad.

* Pensamiento critico.

Fuente: Manual para fortalecer la prevencion de adicciones: SEP (2012)

Desarrollar estas habilidades por separado resulta poco factible por lo que
son complementarias (SEP, 2012), por ejemplo, para la resolucién de un conflicto
se requiere de comunicacion asertiva (habilidad social), analizar diferentes opciones
de respuesta ante el conflicto (habilidad cognitiva) y manejar la situacion del

conflicto como la tension o el estrés (habilidad emocional).

42



Las actividades preventivas que se pueden realizar bajo este enfoque buscan
desarrollar en los nifios y jovenes competencias psicosociales donde les permite
incorporar conocimientos, actitudes y valores, pero sobre todo el adquirir las
herramientas necesarias para decir “no” y manejar la presion social (SEP, 2012). En
cuanto a la prevencion del consumo de drogas es importante que se favorezca el

conocimiento y analisis sobre (SEP, 2008):

¢ Riesgos y dafios asociados al consumo de alcohol, tabaco y otras
drogas.

e Mitos, expectativas y creencias erroneas sobre los efectos de las
drogas.

e Situaciones potenciales para afrontar adecuadamente la oferta de

drogas.

Algunas técnicas que se pueden utilizar para el desarrollo de habilidades
podrian ser andlisis de situaciones, debate, juego de roles, entre otros.

3.5.3 Estilos de vida saludable

Es comun que los jovenes se preocupen por su autocuidado en el aspecto fisico
puesto que es una de las caracteristicas de esta etapa del desarrollo humano no
obstante existe poca preocupacion y escasas medidas de cuidado en cuanto a su
salud, ya que no se encuentran exentos de diversas adversidades que los ponen en
riesgo como embarazos no deseados, infecciones de transmision sexual, incluso la
muerte prematura por complicaciones ya sea de alguna enfermedad o en las chicas

por complicaciones en embarazos prematuros (SEP, 2012).

Las OMS (2011) sugiere la promocion de practicas saludables, asi como la
adopcion de medidas eficaces para proteger mejor a los jovenes frente a los riesgos
de salud y el fomento a los deportes, el realizar actividades deportivas podria
tornarse como un factor preventivo ya que ayudaria a alejarse o reducir la

convivencia en ambientes conflictivos que orillen a los jovenes a consumir drogas.
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No olvidemos que, para adoptar medidas saludables, estas tienen que ser
fomentadas tanto en la familia como en la escuela puesto que ambos son pillares

de la transmision de habitos tanto deportivos como de la salud.

3.5.4 Ambientes protectores

Los ambientes protectores son conformados como lugares o contextos donde se
atienden de manera integral las necesidades de los nifios y jévenes por medio de
estrategias que ayuda a la reduccién de riesgos sociales reforzando habilidades y
valores protectoras adquiriendo mayor seguridad a los nifios y jovenes (SEP, 2012).
Dentro de la prevencion de adicciones, estos ambientes protectores se caracterizan
por ser espacios fisicos donde se permite desarrollar conductas contrarias o

incompatibles al consumo de sustancias.

La familia y la escuela son considerados espacios protectores puesto que
son los contextos principales en donde se desarrollan los nifios y adolescentes
ademas de adquirir valores y actitudes positivas (SEP, 2008), cabe mencionar que
actualmente la escuela es considerada como un espacio protector por excelencia
ya que es de suma importancia no dejar de lado a aquellas familias donde hay
conflictos y por el cual se tornaria como un factor de riesgo para el consumo, por lo
que retomando a la familia como un ambiente protector busca satisfacer las
necesidades como el cuidado de la salud y alimentacidon, mientras que la escuela

busca satisfacen necesidades la educacién y seguridad.

3.5.5 Proyecto de vida

Durante a adolescencia y la juventud muchas de las personas inician a definir metas
personales, principalmente en los estudiantes que son quienes durante esta etapa
inician a tomar decisiones importantes en sus vidas como la eleccion de la carrera

gue quieren estudiar, por ello Ospina y Restrepo (2003) citados en el Manual para
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fortalecer la prevencion de adicciones desde la educacién secundaria publicada por
la SEP (2012), definen el proyecto de vida como:

“Todo aquello que una persona se traza con el fin de conseguir uno o
varios objetivos para su existencia. Lleva a las personas a definir
conscientemente el curso de accién que debe guiar su futuro. Su
elaboracion, debe conducir a definir espacios de profundo analisis
sobre las situaciones futuras que enmarcaran el desarrollo familiar,

social, laboral y espiritual (p. 62).”

Es importante recalcar que la adolescencia se caracteriza principalmente por
la busqueda de identidad por lo que desarrollar un plan de vida requiere de una
planeacién que vaya acorde de los gustos, deseos y expectativas, pero sobre todo
de las aspiraciones personales que el adolescente tenga de si mismo. El desarrollar
un plan de vida requiere reflexionar principalmente ¢ Quién soy? Y ¢ Qué quiero ser?
Descubriendo los recursos con los que se cuentan, con los que se deben de obtener
y como obtenerlos para realizar aquellas metas que se propongan en todos los
contextos (SEP, 2012).

Estos cinco ejes que se han definido a través del modelo de prevencion
favorece el desarrollo de las competencias para la vida que se plantean en el plan
de estudios 2011 puesto que desarrollar competencias para el manejo de
situaciones permite a los alumnos hacerse responsables de sus actos y por ende
de sus consecuencias asi como el enfrentar los riesgos en el que podrian estar
expuestos, por otro lado también le permite al alumno realizar procedimientos y/o
alternativas para solucionar problemas a los que se podrian enfrentar como lo es el
consumo de drogas (SEP, 2012). Desarrollar competencias para la vida le permite
al alumno poder relacionarse entre pares de manera armoniosa, ademas de
manejar satisfactoriamente las relaciones personales y emocionales, ademas de
poder desarrollar una identidad personal y social. Por ultimo, las competencias para
la vida en sociedad, el alumno puede desarrollar su propio juicio critico frente a los
valores, asi como poder decidir y actuar ante la sociedad a la que pertenece (SEP,
2012).
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3.6 Prevencion de adicciones en la primaria

En la primaria, la mayoria de los alumnos aun no consumen drogas, sin embargo
pueden estar expuestos a distintos factores de riesgo que los puede conducir a usar
drogas, por ello para evitar tal uso y erradicar aquellos factores es necesario
proporcionarles herramientas durante su desarrollo, con lo cual la SEP ha publicado
en el 2009 a través del programa Escuela Segura el material de Orientaciones para
la prevencion de adicciones en escuelas de educacion primaria, componiéndose de
dos guias para docentes, la primera para 1°, 2° y 3° de primaria y la segunda para
4°, 5° y 6° de primaria, donde se le proporcionan las bases para la prevencion de
adicciones como conceptos basicos, factores de proteccion y de riesgo, etc. ademas
de emplear estrategias didacticas al maestro para la prevencién del consumo de
drogas desde el curriculum que plantea el plan de estudios 2011, trabajando con lo

gue ya se ha mencionado anteriormente, las competencias para la vida.

La principal tarea de prevenir las adicciones en la primaria es el de anticipar
en la idea de ganar tiempo y espacio a la oferta y consumo de drogas, preparando
a los alumnos para cuidarse de si mismos y para que puedan tomar decisiones
asertivas (SEP, 2009). Los alumnos que cursan la primaria pueden tener
experiencias con el uso de las drogas, principalmente de las drogas legales, por
medio de familiares consumidores o de la comunidad a través de la observacion de

los efectos que estos pueden causar en las personas.

Por lo que, ante la gravedad de la situacion la SEP busca que por medio de
orientaciones a través de sus guias proporcione a los maestros estrategias para
prevenir y detectar a tiempo las adicciones enfocandose a la formacién educativa
de los alumnos, cabe mencionar que es importante que ante el disefio de programas
de prevencion para las adicciones ya sea dentro o fuera del contexto escolar,
participe la mayor cantidad posible de personas, organizaciones e instituciones
(SEP, 2009).

Los programas preventivos para primaria se orientan a mejorar el aprendizaje

tanto académico como socioemocional desarrollando habilidades de autocontrol y
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comunicaciéon (SEP, 2009), ya que como se menciond al inicio de este apartado la
poblacién que se encuentra en dicho nivel en su mayoria aun no consumen

sustancias.

3.7 Prevenciéon de adicciones en la secundaria

Al ingresar a la secundaria, los alumnos pasan por un periodo de cambios, por ello
es importante conocer la etapa del desarrollo adolescente, ya que los cambios que
experimentan los alumnos durante su desarrollo se puede comprender las

problematicas a las que se pueden enfrentar ante las adicciones.

La dltima fase de la nifiez es la preadolescencia, esta etapa es la transitoria
hacia la adolescencia como tal y con la cual la mayoria de los alumnos inician la
secundaria, aqui el alumno ya ha adquirido habilidades para la vida puesto que se
desarrollaron en la primaria (SEP, 2008), por ello ahora en la preadolescencia es un
buen momento para ofrecerle herramientas al alumno para contrarrestar la
influencia, en este caso, de ambientes que los orillen a consumir sustancias,
recordemos que en la secundaria los alumnos se podran enfrentar con mayor
frecuencia a los factores de riesgo, estos principalmente sociales ya que la
coexistencia de pares va adquiriendo mas importancia en su proceso de
socializacion, por otra parte en la preadolescencia los alumnos empiezan a alejarse
de la autoridad adulta, por ello es importante que los padres, maestros, directores y
demas comunidad escolar consideren las necesidades de los preadolescentes para

fortalecer actitudes preventivas hacia las drogas (SEP, 2008).

La adolescencia, como ya se menciond anteriormente, es una etapa de
cambio, pero también el adolescente construye su propia identidad tanto personal
como colectiva, es decir, se identifica con otros adolescentes, por ejemplo, su grupo
de amigos, por ello al buscar sentirse parte dentro de un contexto, el adolescente
puede implicarse en diversos factores de proteccion o de riesgo ante el consumo de
sustancias (SEP, 2008), es comun que en esta etapa el alumno sea sensible a la
interaccion dentro del grupo de pares ya sea en aprobacion de ellos o el apoyo
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emocional que recibe por parte del grupo, por ello es importante que los
adolescentes tengan cuidado con la dependencia de la ser aceptados o no dentro
del grupo de pares ya que este podria convertirse en un factor de riesgo, aqui es de
suma importancia que tanto padres y maestros se encuentren en alerta ante lo que
sucede con el adolescente para poder detectar a tiempo los factores de riesgo con
los que puede enfrentarse el adolescente durante esta etapa y poder erradicar a

tiempo el consumo de drogas (SEP, 2008).

Para realizar estrategias que contribuyan a la prevencion de adicciones es
de suma importancia trabajar sobre la informacion que los adolescentes tienen
acerca de las drogas, principalmente las practicas de consumo ya sea porque las
han presenciado en su familia o por medios de comunicacion, por lo que la
participacion de la comunidad escolar junto con otras instituciones vinculados con
la problemética de las adicciones se podria lograr crear un ambiente seguro para
gue el adolescente pueda obtener las herramientas necesarias y asi evitar el
consumo de drogas (SEP, 2008).

Como apoyo para la prevencion de adicciones dentro de la secundaria, la
SEP publico en el 2008 a través del Programa Nacional Escuela Segura el manual
Orientaciones para la prevencion de adicciones en escuelas de educacién béasica
dirigida a los maestros de secundaria donde se les proporciona conceptos basicos
para la prevencién de adicciones, elementos para formular una estrategia
preventiva y estrategias para la prevencion de adicciones en la escuela a partir de

los cinco ejes del modelo preventivo propuesto por la SEP.
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CAPITULO IV
PROGRAMAS Y MODELOS DE PREVENCION EN MEXICO

Para fomentar la prevencion de adicciones, es de suma importancia la participacion
de toda la comunidad, asi como la participacién de distintas organizaciones e
instituciones, para ello a continuacion se presentan algunos programas y modelos

para la prevencion de adicciones en México.

4.1 Programa de Educacion Preventiva contra las Adicciones

El Programa de Educacion Preventiva contra las Adicciones (PEPCA) surge como
una alternativa encaminada a prevenir el desarrollo de las adicciones en la
comunidad educativa, el programa se ubica en el proceso del desarrollo educativo
y atiende los diversos niveles de la Educacion Basica, el cual se vincula con las
planes y programas donde se promueve la construccion de valores entre los
alumnos con el fin de desarrollar la capacidad de tomar decisiones de forma

consciente y reflexiva que les permita rechazar el consumo de drogas.

El principal objetivo del PEPCA es incorporar en el proceso educativo la
estrategia de educacion preventiva integral sustentada en la promocién y fomento
de valores que fortalezcan a los estudiantes la capacidad de hacerle frente a los
problemas sociales que pueden enfrentarse hoy en dia, para lograr con el propésito

del programa se ha sustentado en las siguientes bases tedricas y metodoldgicas:

e La humanista donde considera al individuo como un ser integral capaz de
tomar decisiones de manera asertiva a partir de sus propias experiencias.

e El modelo ecoldgico de desarrollo humano donde se considera de manera
importante entender al individuo en su relacién con el entorno, en este
modelo se resalta la creacion de ambientes proactivos y se busca

potencializar el desarrollo humano.
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¢ El enfoque riesgo-proteccion, es importante identificar los factores de riesgo
en los que un individuo se puede encontrar con la finalidad de generar

factores de proteccion que permitan eliminar o disminuir a los primeros.

El PEPCA plantea que antes de iniciar las acciones preventivas, es necesario
conocer los estilos de vida de cada individuo, por lo que es necesario ser
observadores, agudos, capaces de detectar los factores de riesgo que pueden
inducir al adolescente a consumir sustancias psicoadictivas. Este programa se

instrumenta en Educacion Secundaria a través de dos estrategias:

e Estrategia General de Prevencion de Adicciones y Conductas de Riesgo:
consiste en convocar a todas las escuelas de nivel secundaria en la Direccion
de Salud Escolar para que un representante del Sistema de Asistencia
Educativa participe en el ciclo de capacitacion del programa y posteriormente
cada escuela disefie y opere un plan de accioén en el que se involucre toda la
comunidad educativa.

e Estrategia Focalizada de Prevencion de Adicciones y Conductas de Riesgo:
consiste en ubicar a las escuelas que se encuentran en zonas de alto riesgo
para que un especialista de la Direccion de Salud Escolar acuda al plantel
educativo para acordar un plan de accién e incorporar el programa de
prevencion y brindar asesorias al personal docente, alumnos y padres de
familia a lo largo del ciclo escolar bajo la participacion coordinada de los

representantes del Sistema de Asistencia Escolar.

Por lo que ofrece servicios de orientacion psicopedagodgica a padres de
familia y docentes apoyandoles en la solucion de conflictos, estrategias de
movilizacion comunitaria para promover el bienestar de los alumnos, asi como la
difusién de campafias de comunicacion social que poyen las estrategias y acciones

gue se desarrollan en cada escuela.

Para la evaluacion del programa se elabor6 un cuestionario para docentes y
alumnos, los resultados arrojaron que era muy importante desarrollar un programa
preventivo y permanente en los planteles donde se actualizard y atendiera las
necesidades particulares de cada plantel educativo, por lo que la actualizacion del
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programa y la coordinacion interinstitucional incidird de manera preventiva desde

edades tempranas, abarcando niveles de educacion preescolar y primaria.

4.2 Programa de prevencion Yo quiero, Yo puedo

El Instituto Mexicano de Investigacion de Familia y Poblacion (IMIFAP) a través de
la colaboracion con la SEP disefié el programa “Yo quiero, Yo puedo” el cual busca
favorecer el desarrollo de habilidades para la vida en los estudiantes, entre las

cuales se encuentra:

e Toma de decisiones

e Solucion de problemas

e Pensamiento creativo

e Pensamiento critico

e Comunicacion efectiva

e Establecer y mantener relaciones interpersonales positivas
e Conocimiento de si mismo

e Establecer empatia

e Manejo de emociones

¢ Manejo de tensiones

Este programa se encuentra disefiado tanto para las escuelas publicas como
para las escuelas privadas a través de la formacion de los docentes y orientadores
con el fin de que estos sean los replicadores del programa hacia los estudiantes.
Para que los docentes y orientadores puedan replicar el programa, se han elaborado
una serie de libros que van desde el preescolar hasta el tercer grado de secundaria,
estos libros presentan propuestas educativas en las que se pueden apoyar para el
desarrollo del programa con los alumnos, ya que el objetivo del programa es el de
desarrollar en los niflos y adolescentes habilidades que les permitan manejar

adecuadamente situaciones de riesgo, fortalecer los factores protectores asi como
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la comunicacién y la unidad familiar para prevenir las conductas antisociales y el

abuso de sustancias psicoadictivas.

Se realizé una evaluacion mediante la aplicacion de un cuestionario a nifios
y nifias de un grupo de control y de un grupo experimental antes de iniciar el

programa y al finalizar, por lo que los resultados arrojaron lo siguiente:

e Los programas de prevencion de abuso de sustancias obtienen mejores
resultados cuando se enfocan en el desarrollo de habilidades.

e La disposicion al cambio que existe en edades tempranas es un factor
determinante para el éxito del programa.

e Es importante que existan programas paralelos para padres, madre y otros
familiares que les permita reconocer el papel que juegan en la promocion o
prevencion del uso de las drogas.

e Es importante involucrar a toda la comunidad escolar.

Los resultados generales del programa “Yo quiero, Yo puedo” arrojaron que su
aplicacion favorece la adquisicién de habilidades relacionadas con la prevencién

de abuso de sustancias.

4.3 Modelo preventivo Construye Tu Vida

El modelo Construye Tu Vida sin adicciones fue disefiado por el Instituto de
Educacion Preventiva y Atencion de Riesgos (INEPAR), a peticion del Consejo
Nacional Contra las Adicciones (CONADIC). Es una propuesta basada en los
aportes de la medicina mente-cuerpo, ya que afirma que la mente y el cuerpo
impactan en la salud del cuerpo, bajo esta teoria se considera que tanto el estrés,
los malos habitos de alimentacion, la baja autoestima las relaciones interpersonales
conflictivas, como la baja percepcion de riesgos, se podria establecer el origen de
las adicciones (CONADIC, 2003), por lo que el modelo pretende fortalecer la
responsabilidad individual y del grupo social generando un equilibrio en relacion con

la salud integral promoviendo los estilos de vida saludable (figura 3), por lo que la

52



poblacion a la que esta dirigida dicho modelo es a las personas que trabajan en

grupo y que asisten a las clinicas de salud.

Figura 3 Modelo Construye tu vida sin adicciones

COMPONENTES DEL MODELO

factores protectores equilibrio psicosocial metodologia
CREATIVIDAD AUTOCONCEPTO
pertenencia reflexion grupal
reconocimiento trabajo con imagenes
afecto trabajo psicosocial
EXPRESIVIDAD HABITOS ALIMENTICIOS
TIEMPO LIBRE SUSTANCIAS TOXICAS

Fuente: Serie Planeacion: modelos preventivos, CONADIC, (2003)

Dentro de la metodologia del modelo preventivo, se establece como tarea
inicial la elaboracién de un diagnéstico del estilo de vida para identificar en la
persona aquellas practicas de riesgo e incorporar factores de proteccién que
mejoren su estilo de vida e incrementar el grado de satisfaccion personal como
mejorar habitos alimenticios, construir pensamientos positivos, mejorar la
autoestima y trabajar el autoconcepto, asi como favorecer la comunicacion y

expresion de los sentimientos, etc.

Las estrategias elaboradas para este modelo, en su mayoria, estan
disefiadas para pequefios grupos dentro de la comunidad y busca fortalecer los tres
blogues de factores que han sido identificados como los principales para el

desarrollo del ser humano:

e Fortalecer lazos de vinculacion positiva con redes de apoyo y afecto.
e Fomentar el sentido de pertenencia que permita compartir creencias, valores

y respeto a las normas del grupo social de pertenencia.
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e Desarrollar habilidades y capacidades individuales para enfrentar y resolver

los conflictos de manera sana.

Dentro del marco del Modelo Preventivo Construye tu vida, se han

desarrollado diversos trabajaos, entre los cuales se encuentran:

e Campafias en medios de comunicacion ¢Adicto yo?, dejar de fumar me
conviene y la vida es la neta

e Paquetes preventivos. Documentos, videos, carteles, folletos y material para
la capacitacion de los facilitadores para elaborar un programa preventivo que
responda a las particularidades de cada grupo, ya sea poblacion adulta,
jovenes, preadolescentes o adolescentes.

e Red de asociaciones estudiantiles. Esta propuesta surge ante la respuesta
de una convocatoria de CONADIC hacia la poblacién estudiantil, buscando

gue los estudiantes participen en programas preventivos.

Para evaluar el modelo, el Instituto de Educacién Preventiva y Atencién de Riesgos
y los Centros de Integracién Juvenil, realizaron un estudio piloto del modelo en
preadolescentes asistentes a un curso de verano, escolares de sexto grado y
vocacional, trabajadores del IMSS vy trabajadores de Compafia de Luz. Los
resultados indicaron cambios positivos en el estilo de vida del grupo de trabajadores,
en cambio la aplicacion del modelo con el grupo de escolares no se encontraron
cambios, por lo que el Modelo Construye tu Vida no es recomendable para su

aplicacién en comunidades escolares.

4.4 Modelo preventivo de riesgos psicosociales CHIMALLI

El modelo CHIMALLI fue disefiado por el Instituto de Educacion Preventiva y
Atencion de Riesgos (INEPAR), el cual tiene como obijetivo principal producir la
resiliencia, a través de un enfoque proactivo y ecoldgico, este modelo es aplicado a

través de planes de accion por ciclos de actividades en las comunidades como
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escuelas, centros comunitarios, barrios, unidades habitacionales, colonias, etc.

actualmente cuenta con tres componentes primordiales:

e Una red voluntaria: ya sea vecinal, escolar o grupos especificos.

e Trabajo grupal para el desarrollo de actitudes y habilidades de proteccion.

e Autoevaluacion con instrumentos sistematizados de resultados, proceso e
impacto que permiten observar la disminucion del consumo experimental,

evitar el primer contacto y reducir el abuso.

El modelo interviene en areas como el uso de drogas, conducta antisocial,
eventos negativos de la vida y estilos de vida, por ello propone el desarrollo de 26
acciones para contrarrestar las conductas de riesgo con habilidades y actitudes de
proteccion por intervenciones a través de técnicas psicocorporales, psicosociales y

educativas.

A través de las técnicas que anteriormente se mencionaron el modelo
CHIMALLI ensefia a los grupos a cambiar actitudes y a desarrollar habilidades
socioafectivas, por medio de la autoevaluacion, la red de voluntarios se empodera
y transforma los ambientes disminuyendo el estrés mediante la disminucién de las

conductas de riesgo.

El INEPAR como institucién lider del Modelo Chimalli promueve activamente
la investigacion de evaluacion. Ello permite registrar incrementos estadisticos
significativos de actitudes protectoras en grupos escolares, asi como el incremento
de habilidades de proteccién después de las intervenciones preventivas. Estos
datos se complementan con el impacto en la reduccién del consumo de drogas y

con el incremento de no consumidores medidos antes y después de la intervencion.
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4.5 Modelo preventivo de Centros de Integracion Juvenil “Para Vivir sin
Adicciones”

El modelo preventivo “Para Vivir sin Adicciones” es sustentado en los siguientes

referentes:

4.5.1 Salud publica

Las drogas impactan en mdultiples entornos que se manifiestan visiblemente en
diferentes formas de violencia y que pueden asociarse con el crimen organizado,
actividades delictivas como la adquisicion de drogas en el mercado ilegal, etc. por
ello la perspectiva entorno a este fendmeno, desde la salud publica permite

reconocer diferencias entre las drogas y sus riesgos.

La salud publica concibe las adiciones como un problema prevenible y
tratable ya que ve a las sustancias psicoadictivas en su interaccion con las personas
gue las usan o estan en riesgo de consumirlas, asi como también toma en cuenta
los contextos de riesgo, identificando asi la vulnerabilidad y la de experimentacion.
Por ello define este problema como una enfermedad y no como un “delito”
encarcelando a los enfermos como la solucién de los problemas (Medina-Mora,
Real, Villatoro & Natera, 2013).

4.5.2 Enfoque riesgo-proteccion

El uso de sustancias psicoadictivas se debe a las interacciones que existen en los
factores, ya sean individuales, familiares, sociales o escolares y que ayudan a
incrementar o a reducir el consumo. El CIJ ha documentado en diversas
investigaciones (Rodriguez, Diaz, Gracia, Guerrero & Lucio, 2007; Diaz & Cérdova,

2013) los factores de riesgo que se presentan en la figura 4.
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Predictores de consumo

Figura 4 Predictores internos y externos de consumo de drogas en jévenes

Uso/Abuso de sustancias

I

Internos

(Factores individuales)

I

Externos

(Factores sociales )

Trastornos psiquidtricos/
psicoldgicos

Caracteristicas de
personalidad y
temperamento

PROXIMOS
(Nivel Microsocial)
Familia, escuela, grupo de

DISTALES
(Nivel Macrosocial)

Comunidad/barrio

iguales

Abuso
dependencia
]

e Disponibilidad y accesibilidad a sustancias

Estrategias evitativas de afrontamiento
del estrés

e Baja percepcion de riesgo

Trastornos depresivos

e Evitacion de afrontamiento heterodirigido
de conflicto

e Estresores escolares y familiares

Fuente: Prevencion del consumo de drogas en CIJ: Para Vivir sin Adicciones (Sin fecha)

4.5.3 Modelo ecolodgico

Para comprender las conductas de un individuo es necesario conocer el contexto
sociocultural en el que se desenvuelve, por ello el modelo ecoldgico propuesto por
Urie Bronfenbrenner (1971) concibe un conjunto de estructuras seriadas en las
cuales representa las relaciones entre un ambiente, el individuo y su desarrollo,
donde el primer nivel se encuentra el entorno inmediato que contiene a la persona
como la casa, escuela, oficina, etc., en el segundo nivel se encuentran las relaciones

entre los diferentes entornos inmediatos y el tercer nivel se basa en la hipétesis de
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que la accion en los sujetos depende o se ve afectada por hechos y decisiones

tomadas en lugares en los que el individuo no esta presente (Fernandez, 2004).

Desde este punto, Bronfenbrenner propone cuatro estructuras de ambiente
en donde incluyen sistemas de valores, creencias, reglas y otros factores de tipo
cultural, histérico y social (Figura 5). Desde la perspectiva de este modelo, el
consumo de drogas es resultado de la interaccion de los factores de riesgo y los
factores de proteccion que se ubican en estos niveles.

Figura 5 Modelo ecolégico de Bronfenbrenner

Macrosistema
Cultura y subcultura de la persona
y la sociedad Permisividad/tolerancia social

Exosistema
Contextos que no incluyen a la persona

como sujeto activo Disponibilidad de la sustancia

Mesosistema
Interrelaciones de dos o mas entornos
Grupo de pares consumidores

Microsistema
Nivel inmediato al individuo

(familia) Consumo por parte del padre/madre

Fuente: Prevencién del consumo de drogas en CIJ: Para Vivir sin Adicciones (Sin fecha)

4.5.4 Promocion de la salud

Es incorporada por medio de la participacion ciudadana y de las instituciones
publicas y privadas de manera voluntaria, se capacitan y fortalecen la vinculacién y
busca promover comunidades autogestivas que trabajan en red para fortalecer

estilos de vida saludable, libres de adicciones como se muestra en la figura 6.
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Figura 6 Enfoques de movilizacién comunitaria

< ENFOQUES >

Promocion de
la salud

Movilizacion
comunitaria

Participacion Desarrollo
ciudadana comunitario

e

COMPONENTES

[ Redes comunitarias J[ Participacion voluntaria ]

Fuente: Prevencion del consumo de drogas en CIJ: Para Vivir sin Adicciones (Sin fecha)

4.5.5 Objetivo del Modelo

El modelo preventivo “Para Vivir sin Adicciones” tiene por objetivo reforzar actitudes,
competencias y recursos sociales, que faciliten el desarrollo integral de las personas

y el afrontamiento de riesgos asociados al consumo de drogas.

4.5.6 Intervencion por contextos

Las actividades preventivas se implementan en funcién del contexto: nivel, tipo de
riesgo y caracteristicas de las comunidades participantes. El CIJ cuenta con un
estudio basico de comunidad objetivo que permite conocer las condiciones sociales
de riesgo, asi como las redes interinstitucionales y comunitarias que pueden

colaborar con los objetivos institucionales, como base para la planeacion y el
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desarrollo de las intervenciones en diferentes contextos, dichos contextos de

intervencidn preventiva son:

e Familiar e Recreativo

e Escolar e Penitenciario
e Laboral e Deportivo

e Salud

4.5.7 Modelo preventivo

En la figura 7 del Modelo Preventivo de ClJ “Para Vivir sin Adicciones” se presenta

la integracién de elementos tedricos y metodoldgicos que lo sustentan.

Figura 7 Modelo preventivo “Para Vivir sin Adicciones”
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Evidencia cientifica: NIDA (2004), UNODC(2013), CICAD/OEA(2013), OEDT(2011).
Fuente: Prevencidn del consumo de drogas en ClJ: Para vivir son adicciones (Sin fecha)

Los Centros de Integracion Juvenil disponen de un sistema permanente de
monitoreo para evaluar los procesos, resultados y el impacto de la aplicacion del
Programa de prevencion debido a las cambiantes necesidades derivadas del
consumo de sustancias en México, por lo que en el componente educativo se evalta
principalmente las adecuaciones de las acciones a realizar, asi como la deteccion
de necesidades.
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CAPITULO V
PROYECTO DE PREVENCION EN MATERIA DE ADICCIONES

5.1 Escenario

La participacion dentro del proyecto de Prevencidn en Materia de Adicciones como
parte de las practicas profesionales se llevo a cabo en la unidad de Centros de
Integracion Juvenil, A.C. Benito Juarez, ubicado en Mier y Pesado #141, Col. Del
Valle, C.P. 3100, Del. Benito Juéarez.

El CIJ Benito Juarez, en su primer piso se encuentra una sala de usos
multiples, asi como parte del area administrativa, en el segundo piso se encuentra
el centro como tal, el cual cuenta con una sala de usos multiples, dos consultorios
meédicos, asi como dos consultorios de psicologia, un consultorio de trabajo social,

la direccion y cuenta con un espacio para consulta de materiales digitales de CIJ.

5.2 Misién

Su misién es proporcionar servicios de prevencion y tratamiento para atender el
consumo de drogas, con criterios de equidad, igualdad y no discriminacion, basados

en el conocimiento cientifico y formando personal profesional especializado.

5.3 Vision

Su mision es otorgar servicios de calidad con equidad de género y no discriminacion
en prevencion, tratamiento, investigacion y capacitacion en materia de adicciones a
nivel nacional e internacional, en respuesta a las tendencias epidemiolégicas

existentes.
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5.4 Servicios

Dentro del CIJ Benito Juarez se encuentra un equipo multidisciplinario compuesto
por psicologos clinicos, trabajadores sociales, médicos y la directora de la
institucion, también se encuentra personal externo de servicio social, practicas
profesiones y residentes médicos. El CIJ ofrece servicios enfocados en actividades

preventivas y en la rehabilitacion de los pacientes.

5.4.1 Actividades de prevencion

Prevencion: busca emplear estrategias hacia la educacion para la salud mediante
la promocion de vida saludable, los servicios consisten en platicas, circulos de
lectura, cursos de informacién, orientacibn y capacitacién dirigido a nifios,
adolescentes y adultos, las sesiones son impartidas en la escuela, la familia o en la
comunidad. La prevencion se plantea desde la intervencidn universal, selecta e

indicada:

e Prevencién universal: se realiza con la poblacion en general y busca
incrementar los factores de proteccion para a su vez disminuir los factores
de riesgo a través de la promocion de la salud, se requiere de la
participacion de la comunidad.

e Prevencion selectiva: se enfoca especificamente en la poblacion con mayor
riesgo de consumir drogas ya que tienen condiciones ambientales, factores
bioldgicos o psicoldgicos.

e Prevencion indicada: se dirige a la poblacion que ya hacen uso de
sustancias psicoadictivas u otro tipo de comportamientos que podrian

contribuir en el desarrollo de una adiccion.

CIJ ofrece sus servicios de prevencion en distintas instituciones como en las
escuelas partiendo desde el nivel preescolar hasta el nivel superior, en hospitales
tanto publicos como privados, en comunidades con alto riesgo para el uso de
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sustancias como en casas de cultura, parques y en centros de trabajo como

empresas, asociaciones, etc.

5.4.2 Actividades de tratamiento

Tratamiento: contribuye a reducir y, en su caso, eliminar el consumo de sustancias
psicoadictivas con ayuda del personal especializado, el CIJ cuenta con nueve

servicios de tratamiento agrupados en tres programas:

e Consulta Externa

- Intervencién temprana: esta dirigido a los jovenes que empiezan a consumir
alguna droga, este servicio tiene como intencion evitar que se desarrolle una
adiccion, la atencion es breve y en las consultas los jovenes acuden con sus
padres.

- Consulta externa basica: esta dirigido a las personas que tienen problemas
de abuso en el consumo de drogas, tiene como finalidad que las personas
disminuyan o en su caso eliminen su consumo de sustancias, por otro lado,
también se ofrecen servicios de apoyo a los familiares.

- Consulta externa intensiva: esta dirigida a las personas que tienen una
dependencia al consumo de alguna droga, las personas acuden tres dias a
la semana participando en terapias y talleres de rehabilitacién de tipo médico
y psicosocial, estas actividades son conocidas como Centro de Dia, dentro
de las actividades que CIJ Benito Juarez realiza en Centro de Dia se
encuentran actividades ladico-recreativas, formativas, psicosociales y
educativas. El tratamiento tiene como finalidad que las personas dejen de
consumir alguna droga.

e Hospitalizaciéon

- Plan de desintoxicacion y estabilizacién del sindrome de abstinencia: Tiene
una duracion de 10 a 15 dias, dependiendo de las sustancias. Se efectlia con

indicaciones y supervision del médico, teniendo como objetivo eliminar el
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sindrome de abstinencia preparando al paciente para el tratamiento
residencial.

Centros de dia en hospitalizacion: Es un componente preliminar que obra en
el comienzo de la atencion participando en talleres y terapias, que da inicio a
un tratamiento, este servicio se estima que sea de tiempo completo una vez
gue el paciente ingresa a hospitalizacion.

Hospitalizacion en estancia breve (un mes): este servicio esta dirigido a
pacientes que requieren de un espacio de contencion debido al nivel de
severidad de su consumo de sustancias pero que debido a cuestiones de
indole personal como tener que regresar pronto al trabajo, al hogar, no
pueden tener una estancia de mayor tiempo.

Hospitalizacibn de estancia media (tres meses): esta diseflado para
pacientes que requieren un espacio residencial tomando como referencia el
modelo de la Comunidad Terapéutica, adaptados a condiciones culturales
especificas. Su estructura social es el componente terapéutico promotor de
cambios en los pacientes, especialmente en quienes muestran una particular
motivacion para iniciar este tipo de tratamiento.

Reduccién de dafio

Plan de mantenimiento: este servicio se encuentra sustentado en las politicas
publicas de reduccion de consecuencias sanitarias, teniendo los siguientes
objetivos clinicos:

a) Interrumpir el ciclo de intoxicacion.

b) Disminuir considerablemente el consumo de las drogas.

c) Reducir el riesgo de muerte por sobredosis.

d) Reducir conductas de riesgo y transmisién de infecciones mortales.

e) Reducir conductas antisociales.

Paquetes de oportunidad para la salud: este servicio busca disminuir
practicas de riesgo en las personas que consumen drogas por via
intravenosa y/o tienen relaciones sexuales sin proteccion, se les proporciona
cambio de jeringas y del uso de preservativo para evitar o reducir la

transmision de enfermedades virales, asi como promover un tratamiento
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estructurado en beneficio de su salud y calidad de vida en caso de que el

paciente lo solicite.

5.4.3 Investigacion y ensefianza

Investigacion: El consumo de drogas es un tema que mantiene constantes cambios,

como por ejemplo la aparicion de nuevas sustancias psicoadictivas, asi como

nuevos efectos y sintomas, por ello las actividades de investigacion tienen el

objetivo de producir informacion cientifica, tedrica y empiricamente sustentada para

el disefio, planeacion, ejecucién y ajuste de los programas institucionales de

prevencion y tratamiento.

El sistema epidemiolégico sobre las drogas contribuye al conocimiento
principalmente de las formas y el uso mas recurrente de las drogas, asi como
permite identificar la poblacion mas vulnerable entre los pacientes que
acuden a solicitar tratamiento.

El estudio de factores de riesgo y factores de proteccién, asi como de los
contextos socioculturales permiten implementar una adecuada orientacion en
los programas preventivos, por otro lado, el estudio de los factores asociados
a la enfermedad permite ofrecer una adecuada atencion terapéutica al igual
gue retroalimenta a los programas de tratamiento y rehabilitacion.

Los estudios realizados son difundidos en medios electrénicos, publicaciones

especializadas e impresos.

Ensefianza: Como el tema del consumo de sustancias psicoadictivas no es

estético, el objetivo de la ensefianza consiste en actualizar, capacitar y formar en

materia de adicciones a profesionales de la salud de CIJ a través de programas

académicos tanto presenciales como en linea, ya que su fin es promover la

prevencion, el tratamiento integral y la reintegracion social, el programa de

ensefianza se estructura por tres divisiones:
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e Capacitacion para el desempefio: dirigido principalmente para el personal
médico, paramédico y normativo del ClJ, su propdsito es la actualizacion y la
capacitacion.

e Educacion continua: dirigido al personal de CIJ, otras instituciones vy
organismos de salud interesados en el tema. Entre sus estrategias se
encuentra el disefio y la capacitacion de cursos, diplomados presenciales y
en linea.

e Posgrado: dirigido a formar profesionales especialistas en el tema de
adicciones, esta division cuenta con tres modalidades:

- Especialidad en el tratamiento de las adicciones

- Maestria en adicciones

- Programa de rotatorios médicos

Para apoyar las actividades académicas el ClJ cuenta con una biblioteca presencial

en la Ciudad de México y una biblioteca virtual en adicciones.

5.5 Objetivos

Contribuir en la reduccidon de la demanda de drogas con la participacion de la
comunidad a través de programas de prevencion y tratamiento, con equidad de
género, basados en la evidencia para mejorar la calidad de vida de la poblacion.

5. 6 Areas de trabajo

La participacion del proyecto Prevencion en Materia de Adicciones en CIJ Benito
Juarez se brindo la oportunidad de trabajar en todos los niveles educativos y sus
grados. Esta apertura permiti6 conocer las caracteristicas de los alumnos en el
contexto educativo, también permitié conocer las dinamicas de grupo, las diferentes

formas de trabajo y estrategias que los profesores emplean.
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Preescolar: En este nivel educativo se priorizo el trabajo ludico e interactivo
para mantener el interés y trabajo constante con los alumnos. El uso de
materiales didacticos y manuales también fue indispensable, ya que la
mayoria de los alumnos aun no sabian leer ni escribir.

Primaria: en primaria se emplearon técnicas que hicieran uso de la escritura
y lectura. En este nivel educativo también se emplearon técnicas ludicas y
dindmicas, y en los grados de quinto y sexto se utilizé la exposicion y
reflexion.

Secundaria: En este nivel fue importante primero conocer a los participantes,
asi como generar un ambiente de confianza para el trabajo posterior. En
secundaria se hizo uso de la exposicion, las dinamicas de grupo (como
grupos de discusion, debates, compartir experiencias, etc) y en algunas
ocasiones técnicas ludicas.

Media Superior: En este ultimo nivel se trabajo en su mayoria con platicas
informativas y actividades de reflexion respecto a los temas que se trataban.
Los participantes se involucraron en las dinAmicas y la mayoria participaba
en ellas. Su préximo ingreso a nivel superior los orillaba a conocer, preguntar

y aclarar algunas dudas sobre los temas abordados.
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CAPITULO VI
PROCEDIMIENTO

Como parte del proyecto Prevencion en Materia de Adicciones dentro del modelo
preventivo “Para Vivir sin Adicciones” que se lleva a cabo en el ClJ de Benito

Juarez, se dividieron las actividades en dos rubros, intramuros y extramuros.

6.1 Actividades intramuros

Se consideraron actividades intramuros, todos aquellos ejercicios que se realizaron
dentro de las instalaciones de CIJ Benito Juarez, como capacitaciones, revision y
elaboracion de materiales y actividades administrativas.

6.1.1 Capacitaciones

Para poder llevar acabo las actividades de prevencion, durante la estancia en el
centro y de la mano de profesionales como psicélogos, trabajadores sociales y
meédicos, quienes brindaron a lo largo de toda la estancia una serie de
capacitaciones a los 15 practicantes de Psicologia Educativa que participaron en el
proyecto con los temas a tratar tanto en talleres, médulos de informacion, ferias de
salud como en las jornadas que se llevaron a cabo en distintas instituciones

educativas y de salud, las técnicas que se brindaron en estos espacios fueron:

e EXxposicion conceptual, resolucion de dudas y aclaracion de los siguientes
temas:
- ¢QuéesClJ?
- Servicios que ofrece CIJ
- Prevencion del consumo de drogas, factores de riesgo, factores de

prevencion y dafos fisicos.
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- Efectos y consecuencias de las drogas, tipos de drogas y
clasificacion de las drogas.

- Sexualidad, préacticas sexuales bajo el efecto de las drogas, métodos
anticonceptivos, enfermedades de transmision sexual.

e Revision de los materiales didacticos e implementacion de estrategias que
se podrian implementar al momento de abordar los temas antes
mencionados.

e Investigacién previa de los temas aprendidos para la participacion durante

las sesiones impartidas en la capacitacion.

Durante las sesiones que se brindaron dentro de la capacitacion se realizaron
dindmicas grupales para la adaptacién con el equipo de trabajo, se realizaron
simulaciones desarrollando alguna platica informativa o alguna sesion de un taller,
brindando retroalimentacion por parte de los profesionales para un mejor abordaje

de los temas, asi como para un mejor manejo de los grupos.

6.1.2 Revision y elaboracion de materiales

La revision de los materiales hechos en CIJ brind6 estrategias y recomendaciones
para abordar los temas en el area de prevencion, estos materiales tienen como fin
enriquecer y complementar el trabajo del Psicélogo educativo en los diferentes

contextos. Entre los materiales revisados se encuentran:

¢ Modulo Basico — ClJ ¢ Quiénes somos?

e Orientacion Preventiva Temprana: Manual del facilitador

e Manual del facilitador, Orientacion preventiva infantil.

e Guia de operacion, Desarrollo de competencias con jovenes.

e Manual Prevencién del consumo de drogas en contextos recreativos.

e Manuales inhalables: habilidades para rechazar situaciones de consumo.

e Manual del facilitador: Emociones Sexualidad y Noviazgo.
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e Guia de operacion, competencias prosociales y autocontrol en la
adolescencia.
e Guia de operacion ¢Marihuana? Inférmate y decide.

e ¢Drogas? jMejor informate!

Con ayuda de los materiales proporcionados y con base a las estrategias
planteadas en las guias, los practicantes elaboraron actividades y materiales
didacticos que se utilizaron como apoyo durante las sesiones de los talleres, asi
como en las jornadas de prevencion. Por otro lado, el psicélogo educativo pudo
realizar adecuaciones a los materiales que el centro proporciond para que en el
caso de los grupos de primaria con alumnos con necesidades especiales pudieran

participar.

6.1.3 Actividades administrativas

Durante la participacion del programa como actividades administrativas y para un
mejor control de las actividades realizadas, se realiz6 el reporte de estas en el portal
de voluntarios que Centros de Integracién Juvenil tiene, esto con el objetivo de tener
un panorama general de las acciones realizadas para la prevencion del consumo

de drogas.

Las actividades fueron reportadas por proyectos (estos proyectos permiten
clasificar las actividades como acciones realizadas para la prevencion de adicciones
dentro del portal) de acuerdo con los temas que se manejaron en las escuelas y a
la poblacion a la cual se dirigieron, siendo los siguientes proyectos que se reportaron

en dicho portal:

e |CE (Informacion en Contexto Escolar): se reportd cuando se dieron platicas
y jornadas preventivas en los centros educativos.

e |CC (Informacién en Contextos Comunitarios): se reportd para las ferias de
salud que se ofrecieron en los hospitales y platicas informativas en los

centros culturales.
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ICL (Informacion en Contexto Laboral): se reportd para las ferias de salud
que se realizaron en las empresas.

ICS (Informacién en Contexto de Salud): se reporté para las ferias de salud
gue se realizaron en los hospitales.

OPT (Orientacion Preventiva Temprana): este proyecto se reportd para
algunos talleres realizados en preescolar.

OPI (Orientacion Preventiva Infantil): este proyecto se report6 en los talleres
gue se impartieron tanto en preescolar, como en los grados 1°, 2°y 3° de
primaria.

DCP (Desarrollo de Competencias con Preadolescentes): se reportd en los
talleres que se impartieron en los grados 4°, 5° y 6° de primaria.

ESN (Emociones, Sexualidad y Noviazgo): este proyecto en especifico se
report6 para los talleres de sexualidad y drogadiccion que se impartieron en
educacion secundaria.

DCJ (Desarrollo de Competencias con Jovenes): se reportd en los talleres
gue se impartieron tanto en educacion secundaria como en bachillerato.
IHR (Inhalables: habilidades para rechazar situaciones de consumo): este
proyecto en especifico se reportd para el taller de inhalables que se impartié
en educacion secundaria.

CPA (Competencias prosociales y Autocontrol en la adolescencia): este
proyecto de report6 para el taller de valores y autoestima que se impartié en
media superior.

SUD (Alternativas saludables para prevenir practicas sexuales de riesgo):
este proyecto se reportd exclusivamente para el taller de practicas sexuales

de riesgo.

Todas las actividades se reportaron con el proyecto correspondiente de

acuerdo con la poblacién y en su defecto al tema, ademas de la cobertura tanto de

hombres como de mujeres que asistieron a las actividades y los materiales

utilizados, asi como las instituciones en las que se realizaron y el nUmero de

asistentes de cada sesién que se ofrecio, esto en el caso de los talleres.
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6.2 Actividades extramuros

Se consideraron actividades extramuros, todos aquellos ejercicios que fueron
realizados fuera de las instalaciones de CIJ Benito Juarez por lo que a continuacion

se describen.

6.2.1 Ferias de salud

Se asistieron a ferias de salud que se realizaron en instituciones privadas y
hospitales donde se dio difusion a la institucion de los servicios que se ofrecen, asi
como informacion preventiva, el personal médico ofrecio pruebas de espirometria,
por otro lado, dentro de las ferias de salud también se daban respuesta a las dudas
que la poblacién tenia respecto a las drogas y como erradicar su consumo en casos
gue se expusieron.

Las ferias de salud en donde participo CIJ fueron en las siguientes instituciones:

e UPS (institucidon que ofrece servicios de paqueteria): en esta institucion se
ofrecié una plética informativa donde a los trabajadores se les informé de
manera general sobre el tema del consumo de drogas centrandonos en tema
del alcoholismo y tabaquismo de acuerdo con el interés que se detectd en
ese momento, posteriormente se ofrecid pruebas de espirometria a los
empleados, durante la feria de salud participaron dos psicélogos educativos
que impartieron la sesion informativa y un meédico que realizo las pruebas,
esta actividad fue reportada con el proyecto ICL en la plataforma de CIJ
voluntarios.

e Hospital IMSS McGregor: con motivo del Dia Internacional Sobre el Tabaco,
se ofrecieron una serie de jornadas informativas sobre el tabaquismo, sus
riesgos y consecuencias que fueron dirigidos a los usuarios de dicha
institucion, asi como cinco modulos de informacion y el personal médico de
C1J ofreci6 pruebas de espirometria a aquellos usuarios que fuman, durante
esta actividad participaron 15 psicélogos educativos entre los cuales cinco

ofrecieron las sesiones informativas y 10 estuvieron atendiendo en los
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mobdulos de informacion instalados en los diversos espacios del hospital,
también participaron dos médicos quienes realizaron las pruebas a aquellos
usuarios que desearon realizarla, esta actividad fue reportada con el proyecto

ICS en el portal voluntarios.

6.2.3 M6édulos de Informacién

En los modulos que se realizaron se ofrecié informacion sobre los servicios que ClJ
ofrece, asi como difusion de la institucion de los distintos programas con los que
opera ademas de informacion de interés preventivo para la poblacion a la que se
dirigio, también se realizaron actividades didacticas con el fin de responder dudas
acerca de las drogas, esta actividad en su mayoria fue dirigida a la comunidad en
general ya que dichos moédulos se ofrecieron en plazas publicas como en el parque
de los venados, en el parque Maria Enriqueta, generando el interés de quienes
frecuentaron dichos lugares con las actividades ludicas como el juego de Twister
con los efectos del alcohol, atinale a la canasta con preguntas sobre el tabaquismo,
etc. ya que al mismo tiempo que jugaban se les proporcion6 informacién acerca de
las drogas asi como informaciéon sobre la institucion CIJ, en dichos méddulos
participaron cinco psicélogos educativos y dos trabajadores sociales, estas

actividades se reportaron como proyectos ICC.
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Imagen 1: Médulo de informacién
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Por otro lado, también se ofrecié el médulo de informacion en el Colegio
Britanico y fue dirigido para toda la comunidad escolar, como parte de la feria
escolar que se realiz6 en dicho colegio, se ofrecio informacion institucional asi como
informacion sobre temas del consumo de drogas y sexualidad que tanto los
estudiantes como los padres de familia tenian duda, cabe mencionar que dado el
espacio con el que se contaba no se realizaron actividades ladicas en dicho lugar,
para este moédulo en especifico participaron dos psicologos educativos y un

trabajador social, esta actividad fue reportada con el proyecto de ICE.

6.2.4 Jornadas Preventivas

Las jornadas preventivas fueron ofrecidas para toda la comunidad escolar, se
realizaron diversas actividades didacticas las cuales fueron adecuados con
informacion relevante, preguntas, mitos o realidades sobre los temas en los que se
realizaron estos eventos, entre las actividades didacticas se encontraron:

e Memoramas: consistié en juntar una carta que contenia un factor de riesgo
con una carta de factor de proteccion, el jugador que tuviera mas pares de
cartas ganaba.

e Maratén: consistié en aventar un dado y avanzar el nimero de casillas que
marco el dado, si el jugador caia en una casilla marcada tenia que responder
una pregunta o realizar un castigo.

e Atinale al bote: consistio en tratar de insertar una pequefia pelota en un
contenedor desde cierta distancia, si el jugador encetaba la pelota tenia que
responder si la frase escrita en el papel era un mito o realidad y por qué.

e Loteria: este juego se adecuo con las consecuencias del alcohol.

e Twister: este juego fue adecuado con los efectos del alcohol.

e Jenga: este juego se adecuo con preguntas y mitos o realidades del tabaco
y la mariguana, consistiéo en que cada ficha de la torre traia una pregunta,
mito, realidad o un castigo y el que jugador que sacara la ficha tenia que
responder o realizar el castigo.
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e Beer pong: consistio en tratar de encestar con un solo rebote una pelota en
un vaso de plastico, si el jugador lograba encestarla tenia que responder si
era mito o realidad a cerca del alcohol la frase que se encontraba en el vaso
donde entro la pelota y por qué.

Estas actividades fueron realizadas con el fin de llamar la atencion de los
jovenes e invitarlos a participar durante las jornadas e informarlos, por otro lado,
también se ofrecieron sesiones informativas con el objetivo de prevenir el consumo,

asi como también se brindaron espacios para resolver dudas e inquietudes que los

jovenes tenian.
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Imagen 2: Jornadas Preventivas

Se realizaron dos jornadas preventivas en el Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”,
una de ellas fue la jornada preventiva sobre el alcoholismo y la otra sobre espacios
libres de humo (tabaco y mariguana), donde participaron 15 psicélogos educativos,
de los cuales 12 atendieron las actividades ludicas que se ofrecieron y tres
ofrecieron las platicas informativas, también participaron tres trabajadores sociales
gue de igual manera atendieron las actividades ludicas, esta actividad fue reportada
con el proyecto ICE en el portal voluntarios.
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6.2.5 Platicas Informativas

Las platicas informativas que se ofrecieron fueron dirigidas a los estudiantes de los
centros educativos, estas sesiones en particular se realizaron por solicitud de las
escuelas a ciertos grupos especificos con temas especificos, estas platicas en su
mayoria fueron solicitadas a raiz de problematicas detectas entre los alumnos, por
lo cual ademas de abordar el tema solicitado de manera general se abordo6 de forma
preventiva, se implementaron espacios para dudas e inquietudes de los alumnos,
como estrategias principales en el caso de los adolescentes se implemento el buzén
de dudas donde al final de la sesién se leian las dudas de forma anénima y se

respondian.

Imagen 3: Platica informativa en Secundaria

Se realizaron platicas informativas en las siguientes instituciones educativas:
e Escuela Secundaria Canada: en esta institucion se abordo el tema del
consumo de las drogas donde se expusieron los efectos y consecuencias
del alcohol, tabaco, mariguana, inhalables, cocaina, etc, asi como los
factores de riesgo y de proteccion para erradicar su consumo, durante la
sesion se realizo dinamicas como lluvia de ideas sobre los conceptos que se
presentaron, esto con el objetivo de proporcionarles a los alumnos

informacion a partir de su conocimiento, esta platica informativa se impartié
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por tres psicélogos educativos, esta actividad de reporto con el proyecto de
ICE en el portal voluntarios.

Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”. se abordé el tema de prevencion de
adicciones, enfatizando los factores de riesgo y proteccion, asi como los
riegos sociales que pueden tener ente el consumo de las drogas, durante
esta sesidn se buscéd que los alumnos expresaran las experiencias que
llegaron a tener con las drogas, en caso de que las tuvieran, como fue que
reaccionaron o actuaron ante dicha situacion por medio de una dinamica
donde dichas experiencias fueran de forma anénima y asi poder detectar a
aqguellos alumnos con mayor riesgo a consumirlas o que en su debido caso
ya presentan un consumo para posteriormente referirlo con las autoridades
educativas correspondientes, durante esta sesién participaron cuatro
psicologos educativos, dicha actividad fue reportada como proyecto ICE en
el portal voluntarios.

Centro Cultural y recreativo “Nifios Héroes”: con motivo del terremoto
ocurrido el pasado 19 de septiembre del 2017 se ofrecieron sesiones
informativas sobre el manejo de emociones, asi como ejercicios de
contencion dirigidos a los nifios que fueron albergados en el centro cultural,
entre los ejercicios de contencidn que se realizaron se encuentra el “monstro
come miedos” y un amigo secreto, gracias a estas actividades los nifios
pudieron expresar su sentir ante el acontecimiento ocurrido y de igual
manera se pudieron detectar a nifios que presentan factores de riesgo
familiares, en dicha actividad participaron siete psicologos educativos, esta

actividad fue reportada con el proyecto ICC en el portal de voluntarios.
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Imagen 4: Platica Informativa en Cetis

6.2.6 Taller de Manejo de Emociones

Este taller fue dirigido hacia los alumnos de los distintos niveles de educacion, en
una primera instancia dentro del taller se ofrecié una sesién de contencién, esto con
el motivo del terremoto del pasado 19 de septiembre del 2017 para que los alumnos
se sientan seguros de cdmo actuar ante situaciones de riesgo, asi como el manejar
y poder comunicar aquellas emociones que les son dificiles de expresar como el
miedo. Por otro lado, este taller busco que los alumnos realizaran una
autoexploracion de como comunican y expresan sus emociones y a partir de ello

poder manejarlos, el objetivo de este taller fue el siguiente:

Objetivo: Que los alumnos identifiquen las diferentes formas de expresion de
las emociones, en qué situaciones se presentan y como emplear estrategias

para el manejo de estas.

Este taller se conformé de una sesion introductoria donde se realizaron
dindmicas grupales de presentacion, asi como actividades introductorias al tema del
manejo de emociones, por otro lado, esta sesion nos permitio ver en los grupos que

tanto identificaban y expresaban sus emociones, posteriormente se realizaron tres
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sesiones mas donde se trabajaron las emociones, realizando dindmicas de grupo
con el fin de observar las diferentes formas de expresar una emocién en especifico

y a partir de ello se emplearon estrategias para poder manejarlas.

Por otro lado para las actividades realizadas a lo largo de las sesiones del
taller se elaboraron materiales didacticos, entre los mas utilizados principalmente
en los grupos de primaria y preescolar fue el “monstruo come miedos”, este material
ayudo a que los nifios se liberardn de sus miedos o de situaciones desagradables
que ellos guardaban y consistio en que cada nifio escribid o dibujé su mayor miedo
o situacién para que alimentaran al monstruo, esta actividad permitio detectar a
aguellos alumnos que pasaban por una situacion dificil principalmente en casa y por
el cual presentaron un riesgo alto de tener un bajo rendimiento escolar o presentar

depresion, también se realizaron representaciones de cuentos, canciones, etc.

En cuanto a los alumnos que se detectaron con un mayor riesgo a un bajo
rendimiento escolar en el caso de los alumnos de primaria, asi como detectar un
riesgo a presentar depresion se dio aviso a las autoridades educativas

correspondientes para su canalizacion oportuna.

Para los talleres que se ofrecieron a nivel secundaria y media superior, se

realzaron actividades de reflexién, asi como dindmicas en la que los alumnos se
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sintieran en un estado de alerta o estrés, poniendo a prueba su manejo de
emociones ante este tipo de situaciones, entre las actividades mas realizadas fue el
examen de un minuto, resolucion de casos, liberacion de miedos o situaciones

desagradables, etc.

Todas las actividades realizadas dentro de este taller fueron adecuados a la
edad cronolégica de los alumnos de cada grupo, teniendo en cuanta las
caracteristicas comentadas por los profesores. Se trabajo con el grupo en general,
fomentando la inclusion de aquellos participantes con necesidades especiales, asi
como la sesién de contencidn post temblor que en algunos grupos se solicitd

realizarla.

Como se menciono anteriormente, el taller fue dirigido a los distintos niveles
educativos desde preescolar hasta media superior, las escuelas donde se realiz6

este taller fueron las siguientes:

e Primaria Reino Unido de la Gran Bretafia: se ofrecié en todos los grados,
participando cinco equipos de tres psicélogos educativos donde se
atendieron dos grupos respectivamente, las cartas descriptivas de este taller
se encuentran en los anexos (anexo 1.1).

e Primaria José Maria Mata: se ofreci6 en todos los grados, participando cuatro
equipos de dos psicologos educativos y dos trabajadores sociales
atendiendo a un grupo respectivamente, las cartas descriptivas de este taller
se encuentran en los anexos (anexo 1.2).

e Cetis 5: solo se realiz6 en seis grupos de tercero, cuarto y quinto semestre,
participando tres equipos de cuatro psicélogos educativos atendiendo dos
grupos respectivamente, las cartas descriptivas de este taller se encuentran
en los anexos (anexo 1.3).

e Secundaria Canada: se ofrecio en todos los grados, participando cinco
equipos conformados por tres psicologos educativos atendiendo a un grupo
de primero, un grupo de segundo y a un grupo de tercero respectivamente,

las cartas descriptivas de este taller se encuentran en los anexos (anexo 1.4).
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e Primaria Tlacoquemecatl: se ofreci6 en todos los grados, participando 6
equipos conformados por dos psicologos educativos y un trabajador social
atendiendo dos grupos respectivamente, las cartas descriptivas de este taller
se encuentran en los anexos (anexo 1.5).

e Preescolar Tlacoquemecatl: se ofrecio en todos los grados, participando siete
equipos conformados por dos psicélogos educativos atendiendo a un grupo
respectivamente, las cartas descriptivas de este taller se encuentran en los
anexos (anexo 1.6).

e Secundaria 34: se ofrecio solo en los grupos de primero, participando cuatro
equipos conformados por un psicologo educativo y un trabajador social
atendiendo a un grupo respectivamente, las cartas descriptivas de este taller

se encuentran en los anexos (anexo 1.7).

El taller fue reportado por sesién en el portal de voluntarios y fue registrado
con los proyectos: ICE para las sesiones introductorias y de contencién, OPI para
las sesiones que se realizaron en preescolary en 1°, 2°y 3° de primaria, DCP para
las sesiones que se realizaron en 4°, 5° y 6° de primaria Y DCJ para las sesiones

realizadas en secundaria y media superior.

Imagen 6: Taller Manejo de Emociones en Primaria
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Durante el desarrollo de dicho taller se detectaron alumnos, principalmente
de secundaria, que se encontraban en situaciones de riesgo en cuanto a su
autoestima y la falta de comunicacion con su familia, al igual que se pudo detectar
un caso de aislamiento de un alumno con el resto del grupo, por lo que se les informé
a las autoridades educativas de aquellos alumnos para una canalizacién oportuna
de la situacion en la que se encontraron los alumnos, estas detecciones se pudieron
dar gracias a las actividades de expresion de las emociones, asi como en las

sesiones de contencidn que se realizaron en dicho taller.

6.2.7 Taller para el Desarrollo de Habilidades Psicosociales

Este taller se trabajo principalmente en primarias y preescolares como un inicio
hacia la prevencion del consumo de drogas partiendo por el autoconocimiento de
uno mismo Yy reforzando los valores, por otro lado también se trabajo el autoestima
y la realizacién de su plan de vida, este ultimo se trabaj6é principalmente en los
altimos grados de primaria con el fin de que los preadolescentes se fijaran metas y
de alguna forma erradicar el consumo de sustancias psicoadictivas durante su

adolescencia, por lo que el objetivo de este taller fue el siguiente:

Objetivo: Concientizar a los nifios sobre la autoestima, autocuidado y la toma

de decisiones.

Para las actividades que se realizaron durante las sesiones se elaboraron
materiales ludicos ademas de implementar distintas dindmicas de grupo, las

escuelas donde se realiz6 este taller fueron las siguientes:

e Primaria Carlos A. Carrillo: Se ofrecidé en todos los seis grados, participando
siete equipos conformados por dos psicologos educativos y un trabajador
social donde se atendieron dos grupos respectivamente. Este taller se
conformé de siete sesiones, la primera de ellas fue introductoria para todos
los grupos, posteriormente se trabajé a lo largo del taller los temas de

autoconocimiento, autoestima, autocuidado y valores para los grupos de 1°
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a 3° (anexo 2.1) y para los grupos de 4° a 6° (anexo 2.1.1) ademas de los
temas ya mencionados se trabajo el plan de vida y la toma de decisiones.
Primaria Jonas Edward: Se ofrecio en todos los grados, participando ocho
equipos conformados por dos psicologos educativos atendiendo a dos
grupos respectivamente. El taller para esta primaria se conformo6 de cuatro
sesiones, la primera de ellas fue introductoria para todos los grupos
realizando dindmicas de presentacion, posteriormente se trabajaron los
temas de autoestima, autocuidado y valores para todos los grupos (anexo
2.2).

Jardin de Nifilos Ramén Lopez Velarde: Se ofrecié en todos los grupos,
participando cuatro equipos conformados por dos psicélogos educativos y
dos equipos se conformaron por un psicologo educativo y un trabajador social
atendiendo un grupo respectivamente. El taller para este preescolar se
conform6 de tres sesiones en las cuales se trabajé principalmente el
autocuidado a partir de la identificacion de situaciones de riesgo (anexo 2.3).
Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”. Solo se manejaron los temas de valores y
autoestima, se trabaj6é con un grupo de quinto semestre, donde participaron
dos psicologos educativos, esta actividad se conformé de tres sesiones, este
taller en especifico se realizO6 como una capacitacion sobre los temas a
manejar con motivo de un proyecto escolar del grupo, por lo que solo se

participé como personal de apoyo.

¥
./?}“\
4§

Imagen 7: Taller para el Desarrollo de Habilidades Psicosociales en Jardin de Nifios
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Las actividades de este taller se reportaron en el portal de voluntarios con los
proyectos de ICE para las sesiones de introduccion, OPT para todas las sesiones
realizadas en el preescolar, OPI para las sesiones realizadas en 1°, 2° y 3° de las
dos primarias, DCP para las sesiones realizadas en 4°, 5° y 6° de las dos primarias

y DCJ para la capacitacion que se realizo en el Cetis 5.

Imagen 8: Taller para el Desarrollo de Habilidades Psicosociales en Primaria

Durante el desarrollo de dicho taller, se detect6 poblacién vulnerable ante los
factores de riesgo, principalmente en la Primaria Carlos A. Carrillo, puesto que la
poblacién de esta escuela en particular se encuentran alumnos de casas hogares,
con alguna discapacidad, etc. por lo que se inform¢ a las autoridades educativas la
importancia de reforzar los valores asi como el autoestima y fomentar las relaciones
de amistad sana entre la comunidad escolar, en algunos alumnos en patrticular,
principalmente de sexto grado se sugiri6 la canalizacibn oportuna ya que
presentaron indicadores de haber iniciado el consumo de drogas, esto se detecto

gracias a una pequefa dinamica sobre la toma de decisiones que se realizo.
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6.2.8 Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Este taller fue dirigido principalmente hacia los adolescentes de secundaria, ya que
es la poblacion mas vulnerable ante el consumo de drogas, asi como las practicas

sexuales de riesgo, el taller tuvo el siguiente objetivo:

Objetivo: Generar estrategias con los alumnos para prevenir y erradicar el
consumo de drogas legales e ilegales, asi como fortalecer los factores de
proteccion ademas de conocer las practicas sexuales comunes entre los
adolescentes para generar estrategias que lleven a cabo en la sexualidad libre

de riesgo.

Dentro del taller a lo largo de las sesiones que se ofrecieron se abordaron
temas como: Drogas: caracteristicas y dafios fisicos, Practicas sexuales de riesgo,
Métodos anticonceptivos, Factores de riesgo y factores de proteccion,
Enfermedades de transmision sexual, Violencia en el noviazgo, dafios sociales ante

el consumo de drogas.
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Imagen 9: Taller para la Sexualidad libre del consumo de drogas en Secundaria

Este taller se trabajo para la toma de decisiones en cuanto al consumo de
drogas y para que su sexualidad sea de forma correcta, adecuada y no de forma
intuitiva, teniendo una sexualidad sin riesgo. La aportacion que se dio a los

adolescentes de las instituciones donde se trabajé dicho taller fue de manera clara
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y precisa propiciando un ambiente de confianza con el fin de que los adolescentes

expresaran sus dudas en cuanto a la sexualidad.

En las actividades que se realizaron durante las sesiones fue necesario el

apoyo de videos, carteles, fotocopias, etc. En el aula se realizaron actividades

recreativas, mesas de dialogo, participacion continua, siempre fomentando el

trabajo en equipo, las instituciones en las que se ofrecio el taller fueron las

siguientes:

Escuela Secundaria 69: este taller se impartié para los tres grados donde
participaron cuatro equipos conformados por tres psicélogos educativos
atendiendo a un grupo respectivamente, esta actividad consistié en cuatro
sesiones, la primera de ellas se desarroll6 como plética introductoria al taller,
las cartas descriptivas de este taller se encuentran en los anexos (anexo 3.1).
Escuela Secundaria para trabajadores 37: este taller se impartio en los tres
grados, participando tres equipos conformados por dos psicélogos educativos
y un trabajador social atendiendo tres grupos respectivamente, el taller
consistié en cinco sesiones, las dos primeras de ellas se desarrollaron como
platicas introductorias las cartas descriptivas de este taller se encuentran en
los anexos (anexo 3.2).

Escuela Secundaria 34: este taller se impartié para los grados de segundo y
tercero el cual participaron tres equipos conformados por dos psicélogos
educativos y un equipo de un psicologo educativo y un trabajador social
atendiendo dos grupos cada equipo, consisti0 en tres sesiones, para los
grupos de segundo grado solo se abordaron los temas referentes al consumo
de drogas y para los grupos de tercero solo se abordaron los temas referentes
a la prevencion de las practicas sexuales de riesgo, las cartas descriptivas de
este taller se encuentran en los anexos (anexo 3.3).

Telesecundaria 32: este taller se impartio en los tres grados en el cual solo se
abordaron los temas de consumo de drogas, participaron tres psicologos
quienes atendieron los tres grupos que conforman esta institucion, este taller

consistié en cuatro sesiones, la primera de ellas se desarroll6 como platica
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introductoria, las cartas descriptivas de este taller se encuentran en los anexos

(anexo 3.4).

Las actividades se reportaron en el portal de voluntarios de CIJ con los
proyectos de ICE para las platicas introductorias en todas las escuelas, ESN para
las sesiones del taller en la Escuela secundaria para trabajadores 37 y la Escuela
Secundaria 69, DCJ para la Telesecundaria 32 y para los grupos de segundo grado
de la Escuela Secundaria 34, finalmente se report6 el proyecto SUD para los grupos

de tercero de la Escuela Secundaria 34.

Imagen 10: Taller para la Sexualiad libre del consumo de drogas en Secundaria

Dentro de este taller se detectaron alumnos que se encuentran vulnerables
ante el uso de las drogas y alumnos que las usan frecuentemente, esto se logro
gracias a la observacion de su comportamiento y participacion durante el desarrollo
del taller mostrando actitud favorecida hacia el tema de las drogas e incluso
hablando de experiencias propias durante dichas participaciones, la Telesecundaria
32 fue la escuela con mayor poblacion de alumnos vulnerables y consumidores,
esta escuela en particular cuenta con un solo grupo de cada grado, atendiendo de
20 a 25 alumnos aproximadamente ya que en ella se encuentran alumnos que han
sido etiquetados y que han sido rechazados de otras escuelas, por ello se informé
a las autoridades educativas la importancia de fomentar la convivencia sana asi

como la creacion de espacios para que los alumnos puedan expresarse y se sientan
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escuchados ya que la mayoria carece de comunicacién con su familia, por otro lado
también se les informo de aquellos alumnos que se detectaron como consumidores

para una canalizacién oportuna con las instituciones correspondientes.

6.2.9 Taller de Inhalables

Este taller se realiz6 gracias a la aplicacion de un cuestionario que elaboraron los
voluntarios quienes realizaban servicio social en CIJ unidad Benito Juarez y por
solicitud de la Telesecundaria 32 a raiz de la deteccidén de su consumo por parte de
los docentes, entre los alumnos y la vulnerabilidad de iniciar el consumo entre los
demas comparieros, ya que la poblacion concentrada en esta institucion educativa
se encuentra muy etiquetada por la sociedad por lo que solo hay un grupo por grado
escolar en el que se compone la educacion secundaria. El taller se ofreci6 a los tres
grupos donde se abordaron los tipos de inhalables, efectos y consecuencias, asi
como crear estrategias para rechazar situaciones de consumo, de igual manera se
busco reforzar los factores de proteccion, participaron tres equipos conformados por
un psicologo educativo y un trabajador social atendiendo a un solo grupo
respectivamente, este taller consisti6 en cinco sesiones, la primera sesion se

desarroll6 como platica introductoria.

Entre las estrategias que se implementaron para la participacion de los
adolescentes en este taller ademas de crear un ambiente de confianza, se
ofrecieron espacios para el debate, asi como un pequefio cine-debate donde se les
mostré a los adolescentes un cortometraje (anexo 1V). Las actividades que se
realizaron en este taller fueron reportadas en el portal de voluntarios de CIJ con el
proyecto de ICE para la sesion de introduccion e IHR para las cuatro sesiones

restantes.

Dentro del taller se buscé reforzar los factores de proteccion, asi como la
creacion de espacios para la convivencia sana entre los alumnos, se detectaron de
manera particular a los alumnos que consumieron este tipo de droga, esto fue

posible gracias a la observacion de la actitud y participacion que favorecia el
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consumo, asi como la participacion de un alumno expresando experiencias propias
con su consumo, posteriormente se informd a las autoridades educativas sobre

aguellos alumnos en concreto para que realizaran la canalizacion correspondiente.
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Conclusioén

El objetivo de realizar practicas profesiones es el acercamiento a escenarios reales,
asi como ampliar nuestro panorama en las &reas de accion donde el psicélogo
educativo puede aplicar los conocimientos que ha adquirido durante su formacion
académica de manera profesional, de igual manera busca formar profesionales que
sean capaces de integrarse al campo laboral adquiriendo experiencias por medio

de la préctica.

El presente trabajo nace de las practicas realizadas en el ultimo afio de
formacién de la carrera en Psicologia Educativa a través del escenario que CIJ
Benito Juarez ofrecié a los estudiantes, por lo que la estancia en esta institucién me
permitié adquirir experiencia no solo profesionalmente, sino que también de manera

personal.

El objetivo del proyecto de Prevencion en Materia de Adicciones en el papel
del psicologo educativo dentro de este ambito es el de agente socializador de estas
teméaticas en diferentes niveles educativos, gracias a la participacion de la
comunidad se pudieron brindar platicas y talleres en los distintos niveles de
educacion, para generar cambios tanto cognitivos en cuanto a la informacion veraz
sobre las drogas, como actitudinal para el rechazo de su consumo, ademas de
brindar informacion en las instituciones acerca de estilos de vida saludable y

prevencion de adicciones.

Durante mi participacién dentro del proyecto, en cuanto a los resultados sobre
las actividades extramuros realizadas, se pudo detectar que los adolescentes
poseen en muchos de los casos informacion errébnea en cuanto a creencias sobre
el consumo de sustancias asi como de los efectos que pueden llegar a surgir, otra
problematica que pude observar durante el desarrollo de los talleres de sexualidad
en los adolescentes fue el escaso manejo del tema que los jovenes han llegado a
tener, puesto que en variadas ocasiones las dudas en particular que tenian

principalmente, eran sobre algunas enfermedades de transmision sexual.
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En los talleres sobre el desarrollo de habilidades psicosociales,
principalmente en los grados de sexto de primaria, se pudo observar un gran interés
por el tema de plan de vida ya que la mayoria de los grupos cuentan con poblacion
vulnerable que carece de orientacion vocacional, en cuanto al resto de los grupos

de primaria se logré detectar algunos alumnos con una baja autoestima.

Los talleres fueron desarrollados bajo el enfoque sociocultural brindando la
informacion a partir de los conocimientos previamente adquiridos por los alumnos y
adolescentes con quienes se trabajo, lamentablemente, no se observaron
resultados idéneos, asi como un seguimiento constante de CIJ Benito Juarez hacia
la mayoria de las actividades para una retroalimentacién que permitiera adecuar o
redisefiar actividades que brindardn un mejor impacto en la poblacién con la que se

trabajo.

Existe una gran demanda por parte de las instituciones tanto publicas como
privadas para brindar talleres, platicas y médulos de informacion por lo que no se
cuenta con suficiente personal de CIJ, también no se cuentan con suficientes
practicantes que pueden realizar dichas actividades por lo que el resultado de los
talleres pudo verse afectado debido al constante movimiento de estos, en algunos

de los casos, no se logré terminar de cubrir las sesiones de un taller.

Si bien en CIJ brindé capacitaciones a lo largo de la participacion de los
practicantes, donde esto les permiti6 revisar manuelas, folletos y materiales
impresos relacionado con el tema del consumo de drogas, utilizando términos como
drogadiccién, sin embargo es importante mencionar que en la actualidad
instituciones como la American Psychiatric Associaton (APA) y la OMS han
estipulado que los termino para definir la drogadiccion son el “uso” y “abuso” del
consumo de las drogas, puesto que el término “drogadiccion” se le ha dado un

sentido diferente por lo que se le considera estigmatizante.

En cuanto a las condiciones de trabajo en Centros de Integracion Juvenil no
existio organizacion en las actividades extramuros que se realizaron ya que se conto
con poco tiempo para preparar dichas actividades debido a la demanda de estas,
asi como la falta de disponibilidad de espacios en las escuelas para desarrollar las
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sesiones, por lo que la continuidad de los talleres se vio afectada. Por otro lado, la
realizacion de los materiales que se ocuparon en los distintos talleres se brindo la
facilidad de obtenerlos en el Centro, asi como de realizar las cartas descriptivas,
adecuaciones de materiales o de las mismas planeaciones de los talleres que se

realizaron.

Unos de los obstaculos que pude observar durante mi estancia en CIJ esta
relacionado con la falta de informacion sobre la poblacion a la que me dirigia en los
talleres realizados, lo que no permitié la oportunidad de realizar las adecuaciones
correspondientes dentro de las cartas descriptivas. Por otro lado, existieron algunas
limitaciones en CIJ como la falta de espacios en los que los practicantes pueden

realizar sus materiales y planeaciones de las distintas actividades que se realizaron.

Uno de los problemas que radica en el proyecto en general es a nivel macro
ya que en algunos grupos con los que se trabajo a nivel secundaria, los maestros
optaban por retirarse durante el desarrollo del taller, lo que conllevé a situaciones
positivas y negativas en el salon, positivas por que existi6 una fluidez de
participacion mas libre por parte de los alumnos y negativa porgue en algunos casos

los alumnos optaban por retirarse del salén.

Por otro lado existe una notable falta de apoyo por parte de las autoridades
educativas en cuanto a la deteccion de alumnos vulnerables ante los factores de
riesgo y de aquellos que se lograron detectar que ya consumian drogas para una
canalizacion oportuna ya que no se les dio la atencion necesaria para referirlos al
centro, como practicante nuestra labor no puede ir mas alla que la de promover la
prevencion a través de las platicas y talleres que se ofrecen y en su caso dar aviso

a las autoridades para la atencion del alumno.

Con base a la experiencia obtenida durante las practicas profesionales
realizadas en ClJ Benito Juarez propongo una serie de mejoras para la realizacion
y manejo de la informacion del programa. Entre las propuestas se encuentra el
actualizar el contenido de los materiales informativos de CIJ; principalmente, el
adoptar los términos que en la actualidad son utilizados para abordar el tema del

consumo de sustancias, brindar informacién previa de la poblacién a quienes van
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dirigidas las actividades para una planeacion que impacte de mejor manera, brindar
Mas espacios para la planeacion y disefio de las actividades y finalmente, derivado
de la demanda de las actividades extramuros es importante que se mejore la
organizacion de éstas hacia los practicantes para que dichas actividades tengan
continuidad y su impacto no se vea afectado.

Gracias a la formacion académica que me brind6 la UPN como Psicéloga
Educativa, pude realizar estrategias de aprendizaje en los talleres como una forma
de promover la prevencion en los adolescentes, asi como en algunos casos me
permiti6 desempefar algunas funciones del orientador educativo ya que los
contenidos aprendidos dentro de la materia orientacién y apoyo psicopedagdgico
me permiti6 adquirir las herramientas necesarias, otra de las materias que me
proporcioné herramientas para desarrollar las actividades con las distintas
poblaciones a las que me enfrenté fue la materia de educacion inclusiva ya que me
permitié desarrollar las sesiones de los talleres con la participacion de todos pues
en algunos grupos se encontraban alumnos con autismo y con alguna discapacidad

motriz.

Por otro lado, las materias optativas que se ofertaron en octavo semestre
como el apoyo psicopedagogico para la promocion del desarrollo y el aprendizaje y
la evaluaciébn de programas y materiales educativos me pudieron haber
proporcionado herramientas para la elaboracion de actividades, asi como una
planeacién que impactara en la prevencion de las adicciones a través de los talleres
realizados, desafortunadamente no pude contar con dichos aprendizajes ya que
estas optativas se ofertaron los dias en los que asistia a CIJ. Por lo que considero
gue estas materias deberian ser parte del tronco comun pues enriquecerian adn

mas nuestra formacion.

Para finalizar, el enfrentarme a escenarios reales me permitié6 desempefiar
funciones como psicéloga educativa, las cuales a continuacién se presentan en

forma de lista:

e Disefiar talleres y planear sesiones de intervencién para la prevencién

de las adicciones.
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e Realizar adecuaciones en las planeaciones de las sesiones para la
diversidad poblacional con la que se trabajo.
e Elaboracion de materiales.

e Intervencion con jovenes en situaciones de riesgo.

A demas de las funciones que logre desarrollar, participar en el escenario de
practicas profesiones en Centros de Integracion Juvenil de Benito Juarez me
permitio desarrollar habilidades personales como el trabajo en equipo y el manejo

de grupo, asi como asumir el compromiso de desarrollarme profesionalmente.
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Anexo 1.1
Cartas descriptivas del Taller de Manejo de Emociones en
la Primaria Reino Unido de la Gran Bretana
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria Reino Unido de la Gran Bretafia

Sesion 1: Introduccion

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Informacién ..
e Presentacion
sobre los e e
institucional
centros del b | EXDOSItIVO 5
., eDequeese e Expositiv
I.Presentacion Ccu q P
taller y cuantas
Sobre el . .
sesiones durara
taller
Que los
alumnos Cusl |
. . , e Cudles son las .
identifiquen éQué son emodiones e Lluvia de
las emociones las d ideas 15’
. e Donde sentimos .
tanto corporal emociones? | . e Dindmica
como en las as emociones
expresionesy
en qué Ny
] -q II. Introduccién
situaciones se . .
, e |dentificando las | e Expositivo
presentan, asi Expresando . .
. emociones e Lluvia de ,
como emplear mis . . 20
; . e Emocionesy ideas
estrategias emociones ; Dinimi
. estos °
para el manejo & ihamica
de estas.
N e |[dentifico y
¢Qué . L ,
. , expreso mis e Dinamica 10
Ill. Cierre aprendi? )
emociones
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

Escuela Primaria Reino Unido de la Gran Bretafia

“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Sesidn 2: Las emociones en mi cuerpo
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
Resumen e Que son las
L Inicio de la emociones e Lluvia de 5
primera e Cuales son las ideas
sesion emociones
Que los
alumnos
identifiquen las n
emociones Expresjando ° IdenFlflcando Ia§ « Expositivo ’
tanto corporal m.|s reacuongs de mis « Dindmica 15
como en las emociones emociones
expresionesy
) en.que Il.Desarrollo
situaciones se’ e Identificando las £ .
presentan, asi La_s reacciones del * ijo_sncljvo
ot | cupometns | US| o
. emociones N
el manejo de cuerpo o Actividad e Dinamica
estas.
s Qué e iCOmo reacciono '
lll. Cierre aprendi? ante? las * Lll,wla de 10’
emociones ideas
fuertes?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria Reino Unido de la Gran Bretafia

Sesion 3: Manejo de mis emociones
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
e Como reacciono
Resumen de ante las emociones )
.. ) i e |luvia de )
. Inicio la segunda e Como reacciona mi i 5
. ideas
sesion cuerpo ante las
emociones
Que I‘?S_ alumnos e Habilidades para el
|dent.|f|quen las manejo personal de
emociones tanto Como las emociones Exoositi
. . e Expositivo
corporal como manejo mis o El que se enoja POST 20’
en las . . e Dindmica
_ emociones pierde
expresiones y en
presionesy ¢ El monstro come
qué situaciones ied
1 II. Desarrollo miedos
se presentan, asi .
como emplear
estrategias para
; Conviviendo .,
el manejo de con las e Reconociéndomey
estas. . reconociendo mis e Dindmica 10’
emociones i
emociones
[ll. Cierre ., e Manejo mis e Lluvia de
Reflexion J, ) 15’
emociones ideas
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Anexo 1.2
Cartas descriptivas del Taller de Manejo de Emociones en
la Primaria José Maria Mata
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria José Maria Mata

Sesion 1: Introduccion

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
Informacién .,
e Presentacion
sobre los S
institucional
centros del . ,
| Presentacion cll eDe quees el e Expositivo 5
' taller y cuantas
Sobre el . i
sesiones durara
taller
Que los alumnos Cusl |
. e e Cudles son las
identifiquen las o, . .
emociones tanto ¢Qué son emociones e Lluvia de
las e Donde ideas 15’
corporal como en i ) o
las expresiones y emociones? sentimos las e Dindmica
en qué emociones
situaciones se
presentan, asi “ IntrOdUCCién
como emplear Expresando e |dentificando e Expositivo
p
estrategias para mis las emociones e Lluvia de 20’
el manejo de emociones e Emocionesy ideas
estas. gestos e Dindmica
éQué e |dentificoy
L. Cierre aprendi? expreso mis e Dindmica 10’
' emociones
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria José Maria Mata

Sesidn 2: Manejo mis emociones

Duracion: 50 min

Objetivo

emociones?

Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Resumen e Que son las
L Inicio de la emociones e Lluvia de 5
’ primera e Cuales son las ideas
sesiéon emociones
| | Las e Como
Q(;Je ofs a UmTOS emociones reaccionami | eExpositivo 15’
identitiquen las en mi cuerpo con las | e Dindmica
emociones tanto cuerpo emociones
corporal como en
las expresiones y en e Habilidades
qué situaciones se para el
resentan, asi como i
P ’ . Il. Desarrollo Como manejo e Expositivo
emplear estrategias | personal de
: controlar . e Lluvia de
para el manejo de . las emociones » 20°
mis . ideas
estas. . e Reaccionando .
emociones e Dinamica
ante una
situacion
alarmante
¢Qué e iComo puedo .
, . e Lluvia de ,
. aprendi? controlar mis . 10
IIl. Cierre ideas
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria José Maria Mata

Sesion 3: Conviviendo con las emociones

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
e Como controlo
Resumen . .
mis emociones .
- de la i e Lluvia de ,
I. Inicio e Como reacciono . 5
segunda i ) ideas
., ante situaciones
sesion
alarmantes
Que los alumnos e Examen del
identifiquen las . minuto o
] Conviviendo ., e Dindmica
emociones tanto e Autorreflexion . ,
con las . L e Lluvia de 10
corporal como . de mi reaccion .
emociones ideas
en las ante las
expresiones y en emociones
qué situaciones
se presentan, asi | || pesarrollo
como emplear . .,
trategi P Mis e Reconociéndome
estrategias para . . s
| g ) F; emociones y reconociendo e Dindmica 20’
el manejo de . .
g y yo mis emociones
estas.
e :Como puedo
controlar mis .
emociones? * Lluvia de
. Reflexion " ideas 15’
[ll. Cierre e Aceptando mis S
. e Dinamica
emocionesy
reacciones
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Anexo 1.3
Cartas descriptivas del Taller de Manejo de Emociones en
Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”
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Sesion de contencion
Duracion: 50 min

“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”

Centros de Integracion Juvenil, A. C

miedo

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Informacion L
e Presentacion
sobre los e ,
institucional 5
. centros del .
I. Presentacion cll eDe que es el e Expositivo
taller y cuantas
Sobre el . y ,
sesiones durara
taller
Desarrollar
habilidades ) e Sismos y
¢Sabes que
para fue lo que terremotos Participaciones 10’
o [ J
equilibrar e Recopilando P
paso? o
las experiencias
emocionesy
alcanzar un
estado de -,
; lidad [Il.Introduccién e Reconociendo
ranquiiida ol miedo e Expositivo
i . .
) anFe Superando c diend e Lluvia de ideas 20
. e Comprendiendo L.
S|tuaF|ones el miedo p . e Dinamica
de riesgo el miedo
e Reflexionando
, la importancia e Dindmica de ,
. ¢Qué estoy P . 15
ll. Cierre e de expresar el relajaciéon
sintiendo?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”

Sesidn 1: Expresando mis emociones
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Cuales son las .
A . e Expositiva ,
- éQué son las emociones . 10
I. Inicio . e Lluvia de
emociones? e Como expreso .
. ideas
las emociones
Que los alumnos
identifiquen las ) e Expositiva
! Expresando e Las emociones . )
emociones . e Lluvia de 20
mis Yy sus .
tanto corporal . . ideas
emociones expresiones o,
como en las e Dindmica
expresionesy
en qué
situaciones se Il. Desarrollo e |dentificando
presentan, asi Las las reacciones e Expositiva
como emplear emociones de las e Dindmica 15’
estrategias para en mi cuerpo emociones en
el manejo de mi cuerpo
estas.
e i Como expreso
mis
L, emociones? .
éQué  ComO e Lluvia de 5
. Ve . .
lll.Cierre aprendi? ¢ ) i ideas
reacciona mi
cuerpo ante las
emociones?

111




Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”

Sesidn 2: Reacciones de las emociones
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Como expreso
- Resumen de la mis emociones . . 10’
I. Inicio . . . e Lluvia de ideas
primera sesion e Las emociones
en mi cuerpo
Que los
alumnos e iComo
identifiquen Reaccionando reacciono ante .
. . . e Expositivo
las emociones ante situaciones de Liuvia de ideas 10
. . .7 .
tanto corporal situaciones de tension? Dinimi
) e Dindmica
como en las riesgo e Examen del
expresiones y minuto
en qué
situaciones se
i [l.Desarrollo .
presentan, asi e Reflexidn sobre s
. . e Dinamica
como emplear Carta para mis las emociones . )
. . e Participaciones 20
estrategias emociones que
para el manejo experimentamos
de estas.
e iCOmo reacciono
S~ , ante situaciones , .
. éQué aprendi? -, e Lluvia de ideas 10’
ll. Cierre de tensién o de

riesgo?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Cetis 5 “Gertrudis Bocanegra”

Sesion 3: Manejo mis emociones
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Que puedo
Resumen de hacer ante .
- . . e Lluvia de 5’
. Inicio la segunda situaciones de )
sesién tensién o de ideas
riesgo
Que los alumnos
identifiquen las . .
emociones £ Como . Habllldades. . EXDO§|t|V0
tanto corporal manejar mis para el manejo o L|l.JVIa de 20’
como en las emociones? persona‘l de las .|d’ea§
expresiones y emociones e Dindmica
en qué
situaciones se
i Il. Desarrollo
presentan, asi ® Reconocermey
como emplear Conviviendo reconocer mis e Reflexidn
estrategias para con mis emociones e Dindmica 15’
el manejo de emociones e Describiendo
estas. mis emociones
Nota para e Saber como
lIL.Cierre m_is manej.ar las e Dindmica 10’
emociones emociones
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Anexo 1.4
Cartas descriptivas del Taller de Manejo de Emociones en
la Escuela Secundaria N. 197 “Canada”
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Secundaria N.197 “Canada”

Sesion 1: Introduccién
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
informacién .
e Presentacion
sobre los e ,
institucional 5
., centros del "
I. Presentacion cll eDe que es el e Expositivo
taller y cuantas
Sobre el . ¥ ,
sesiones durara
taller
Que los alumnos
identifiquen las e Cudles son las .
. ) e Expositivo
emociones o, emociones ) ,
| éQué son las . e Lluvia de 15
tanto corpora ) e ;Cémo expreso .
emociones? - ideas
como en las mis e
. [ ]
expresionesy emociones? Dinamica
en qué
situaciones se - e (Como
; i . Introduccidén reacciona mi
presentan, asi o Expositivo
como emplear Las cuerpo ante Ias e Lluvia de
estrategias para emociones emociones? ideas 20’
el manejo de en mi cuerpo e |dentificando s
. e Dinamica
estas. las emociones
€en mi cuerpo
o, . e Lluvia de
éQué e Las emociones . ,
. , ideas 10
ll. Cierre aprendi? y yo s
e Dinamica
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Secundaria N.197 “Canada”

Sesidn 2: Manejo mis emociones

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Las emociones 10’
| Inicio Resumen de la en mi cuerpo e Lluvia de
' primera sesion | e Como expreso ideas
las emociones
Que los alumnos
identifiquen las e Habilidades .
. e Expositivo
emociones . para el . )
| Como manejar ) e Lluvia de 15
tanto corpora . manejo .
| las emociones ideas
como en las personal de Din4mi
: . e Dindmica
expresiones y las emociones
en qué
situaciones se
i II. Desarrollo
presentan,I asi o Expresando y
como emp ear Reconociendo controlando « Dindmica 15’
estrategla's para mis emociones mis
el manejo de .
emociones
estas.
e iCoémo puedo .
SN , . P ) e Lluvia de ,
) éQué aprendi? manejar mis ) 10
lll. Cierre ideas

emociones?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Secundaria N.197 “Canada”

Sesion 3: Conviviendo con las emociones
Duracion: 50 min

Il. Cierre emociones

experimentamos

diariamente

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
Resumen de la ) ) 10’
. e Controlando mis e Lluvia de
I.Inicio segunda . .
. emociones ideas
sesion
Que los alumnos
identifiquen | Ny
dent que as . :Como
emociones . . -
tant | Reaccionando reacciono ante e Expositiva
anto corpora . . ,
pl ante situaciones de e Lluvia de 15’
como en las . . . .
} situaciones de riesgo? ideas
expresiones . s
P sy riesgo e Examen del e Dindmica
en qué .
. . minuto
situaciones se
, e Reconocerme y
presentan, asi . Desarrollo i
- reconocer mis
como emplear Conviviendo )
. emociones L, ,
estrategias para con las ) . e Dinamica 15
. . ¢ Mi experiencia
el manejo de emociones
con las
estas. .
emociones
e las emociones
Carta para mis ue S
P g e Dinamica 10
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Anexo 1.5
Cartas descriptivas del Taller de Manejo de emociones en
la Primaria Tlacoquemecatl
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones

n»

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria Tlacoquemecat|

Sesion 1: Introduccion

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Presentacion
., institucional
Informacién ,
e De que es el 5
|. Presentacion sobre los taller e Expositivo
’ centros del ClJ c antays P
u
Sobre el taller ]
sesiones
Que los alumnos durara
identifiquen las
emociones e Cuales son las "
tanto corporal emociones * Expositiva
¢Qué son las e Lluvia de 15’
como en las . e Donde .
. emociones? ) ideas
expresiones y sentimos las o
, . e Dinamica
en qué emociones
situaciones se
i [I. Introduccion g
presentan,IaSI e |dentificando e Lluvia de
como emp ear Expresando las emociones ideas 15
estrategla‘s para mis emociones e Emocionesy oo
el manejo de ¢ Dinamica
gestos
estas.
e iCémo
. éQué aprendi? expreso mis e Dindmica 15’
Ill. Cierre .
emociones?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria Tlacoquemecat|

Sesidn 2: Manejo mis emociones
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e :Que son las
Resumen de . )
i . emociones? L 10
I.Inicio la primera L e Dinamica
. e (COmo expreso
sesion ) )
mis emociones?
Que los alumnos
identifiquen las e Como reacciona
emociones nuestro cuerpo .
e Expositivo
tanto corporal Las ante las ) ,
. . e Lluvia de 15
como en las emociones emociones i
. . . ideas
expresiones y en mi cuerpo e Reconociendo o
. . e Dinamica
en qué las emociones
situaciones se en mi cuerpo
presentan, asi Il. Desarrollo
como emplear  Como e Habilidades para
. é . .
estrategias para . el manejo e Expositivo ,
. manejo mis N 15
el manejo de ; personal de las e Dindmica
emociones? .
estas. emociones
e :COmo reacciona
S~ mi cuerpo con .
¢Qué p e Lluvia de ,
. , las emociones y . 10
ll. Cierre aprendi? ideas
como puedo
manejarlas?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Primaria Tlacoquemecat|

Sesion 3: Conviviendo con las emociones

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
Resumen dela | eReconociendo las 10
. Inicio segunda emociones en mi | eDindmica
sesion cuerpo
Que los alumnos
identifiquen las
emociones .
- e E|l que se enoja
tanto corporal Conviviendo bierde 15
como en las con las e Dindmica
. . e E| mostro come
expresionesy emociones .
, miedos
en qué
situaciones se
presentan, asi II. Desarrollo
. e I[mportancia de e Lluvia de
como emplear Reconociendo P . ideas 15’
. expresar mis
estrategla‘s para las emociones p _ 1aeas
el manejo de emociones e Dinamica
estas.
e La importancia
. de expresar
Carta para mis P y . ,
. . controlar e Dinamica 10
Ill. Cierre emociones
nuestras
emociones
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Anexo 1.6
Cartas descriptivas del Taller de Manejo de Emociones en
el Jardin de Niflos Tlacoquemecatl
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Jardin de Nifos Tlacoquemecatl

Sesion 1: Introduccidn

Duracidon: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
., e Presentacion
Informacién e ,
institucional 5
., sobre los .
|. Presentacion eDe quees el e Expositivo
centros del ClJ tall )
aller y cuantas
Sobre el taller . Y ,
sesiones durara
Que los alumnos
identifiquen las
emociones o,
e Qué son las
tanto corporal . .
. emociones? e Expositivo ,
como en las Las emociones L, N 15
. e i Cudles son las e Dindmica
expresiones y ]
. emociones?
en qué
situaciones se
presentan, asi . Introduccion e ;Como expreso
como emplear . mis
) P Las emociones . PR ,
estrategias para . emociones? e Dinamicas 20
i en mi cuerpo .
el manejo de e |[dentificando
estas. emociones
e;Como
o , identifico las e Lluvia de
, éQué aprendi? . ) 5’
ll. Cierre emociones en ideas
mi cuerpo?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Jardin de Nifos Tlacoquemecatl

Sesidn 2: Manejo mis emociones

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
, ) e |luvia de
. Resumendela | e¢iCudlesson mis . 10
I. Inicio . . . ideas
primera sesién emociones? o
e Dinamica
Que los alumnos
identifiquen las e La importancia
emociones de expresar
tanto corporal . nuestras -
Conociendo . e Expositiva ,
como en las . . emociones N 15
. mis emociones . e Dindmica
expresiones y e Emocionesy
en qué gestos
situaciones se
i Il. Desarrollo
presentan, asi
como emplear  Como e Habilidades para
. é \ .
estrategias para . . el manejo e Expositiva ,
. manejar mis N 15
el manejo de . personal de las e Dindmica
emociones? i
estas. emociones
, , e Controlando mis L
. éQué aprendi? . e Dinamica 10’
ll. Cierre emociones
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Jardin de Nifos Tlacoquemecatl

Sesion 3: Conviviendo con las emociones
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Resumen de la e Expresandoy 15
I.Inicio segunda controlando e Dindmicas
sesion mis emociones
Que los alumnos
identifiquen las * Identificando
emociones las emociones
n rooral ) en mi cuerpo
tanto co p:) a Reconociendo £ dp Dinami 10
mo en . e Expresando e Dinamicas
co o.e as las emociones . P )
expresionesy mis emociones
en qué e Controlando
situaciones se mis emociones
i Il. Desarrollo -
presentan, asi o El que se enoja
como emplear . pierde
. Conviviendo
estrategias para o El monstro o )
. con las . e Dinamicas 15
el manejo de . como miedos
emociones )
estas. e Un amigo
confiable
e La importancia
Las emociones de expresary e Expositivo 10
ll. Cierre Yy yo manejar las e Dindmica
emociones
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Anexo 1.7
Cartas descriptivas del Taller de Manejo de Emociones en
la Escuela Secundaria 34
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Manejo de Emociones

Escuela Secundaria 34

Sesion 1: Introduccién
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
., e Presentacion
Informacién e ,
institucional 5
., sobre los .
l. Presentacion eDe quees el e Expositivo
centros del ClJ tall X
aller y cuantas
Sobre el taller . y i
sesiones durara
Que los alumnos
identifiquen las
i e Cuales son las .
emociones | _ « Expositivo
tanto corpora . emociones )
P ¢Que son las . e Lluvia de 15’
como en las . e ;Como expreso .
} emociones? - ideas
expresiones y mis o
, . e Dinamica
en qué emociones?
situaciones se ., .
. . Il. Introduccidén e (Como expresa
presen an,l asl las emociones e Expositivo
como emp ear Las emociones mi cuerpo? e Lluvia de 20’
estrategias para . - .
8 i P en mi cuerpo e |dentificando ideas
el manejo de . S
las emociones e Dindmica
estas. .
en mi cuerpo
e Expresando mis
. ¢Qué aprendi? emociones con e Dindmica 10’
ll. Cierre .
mi cuerpo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Sesidn 2: Manejo mis emociones

Duracion: 50 min

Taller Manejo de Emociones

Escuela Secundaria 34

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Resumen de e iCOmo expreso e Lluvia de 10
| Inicio la primera las emociones en ideas
' sesion mi cuerpo? e Dindmica
Que los alumnos
identifiquen las
mocion . e Habilidades para .
; et ociones | éComo ol mane'cFJ) e Lluvia de
n rpor . . .
anto co pr a manejar mis ersonal dJe las ideas 15’
mo en . o
co o.e as emociones? P . e Dinamica
expresiones y emociones
en qué
situaciones se e:iCoémo
; i Il. Desarrollo Mis reacciono
presentan, asi _ o EXpOsitivo
como emplear emociones cuando me Lluvia de
. o Lluvi
estrategias para ante enojo? deas 15’
el manejo de situaciones e (Como controlo o
. . e Dinamica
estas. de riesgo el miedo o el
enojo?
éQué e Controlo mis L
. , . e Dindmica 10’
lll. Cierre aprendi? emociones
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones

n»

Taller Manejo de Emociones

Escuela Secundaria 34

Sesion 3: Conviviendo con mis emociones

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas | Tiempo
eExpresoy e Dindmica ,
. Resumen de la . ) 10
I. Inicio ., controlo mis e |luvia de
segunda sesion . ;
emociones ideas
Que los alumnos
identifiquen las
emociones e Examen del
tanto corporal . minuto e Dindmica
P Conviviendo con . 15’
como en las . . eReconocermey | eLlluviade
. mis emociones i )
expresiones y reconocer mis ideas
en qué emociones
situaciones se II. Desarrollo
presentan, asi ) e Importancia de e Expositiv
como emplear Las emociones expresar mis o]
estrategias para son parte de mi emociones e Lluvia de 20’
el manejo de persona e En mis zapatos ideas
estas. (actividad) e Dindmica
Las emociones
ue e Las emociones o
. .q e Dindmica 5’
ll. Cierre experimentamo me controlas

s diariamente
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Anexo |l
Cartas descriptivas del Taller de Desarrollo de
Habilidades Psicosociales
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Anexo 2.1
Cartas descriptivas del Taller de Desarrollo de
Habilidades Psicosociales para 1°, 2°y 3° de la Primaria
Carlos A. Carrillo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Autocuidado y valores

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 1° a 3° grado

Sesidén 1: Introduccidn
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
., e Presentacion
Informacion L
institucional
sobre los
e De que es el
., centros del - ,
|. Presentacion cll tallery e Expositivo 5
n
Sobre el cua.\ tas
sesiones
taller i
durara
Fortalecer
su- eiQuéesla e Expositivo
autoestima Autoestima autoestima? e Lluvia de 15’
y. e Actividad ideas
autocuidado
n los nifios. iy
€nlos ninos . Introduccién
e iQue son los "
valores y e Expositivo
Valores i e Lluvia de 15’
cuales son? deas
. i
e Actividad
) Dindmica e Mimica de e Trabajo ,
Il. Cierre J, 15
valores en parejas
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Autocuidado y Valores

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 1° a 3° grado
Sesidn 2: Autoconcepto
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que e Cada alumno
I Inicio Saludo se vio la sesion dird algo que le 10’
' anterior guste
e isabes que es e Expositivo
Autoconcepto ¢ g P ., ,
el e Observacién en 15
autoconcepto? el espejo
Fortalecer
su
 Como me e Expositivo
. . .7
v Cualidades o e Agrupacion de 15’
autocuidado considero? L.
en los nifios caracteristicas
e Canciones para
S . trabajar el
Dindmica e Reconocimiento )
I Gi esquemay 10
. Cierre corporal .
reconocimiento
corporal
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De 1° a 3° grado

Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller Autocuidado y Valores

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

Sesidn 3: Autoconcepto
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo
ue seviola e Lluvia de
.. Saludo 9 ., . 10’
. Inicio sesion ideas
anterior
e iCOmMo me .
Autoconcepto siento * Expositivo
. e |[dentificando 15’
conmigo .
. emociones
mismo?
Fortalecer
su
autoestima e i Cuéales son
Y las son las
. [I. Desarrollo iti
autocuidado emociones y * Expositivo
i . e Expresion de ,
en los nifios. Emociones los P 15
- las
sentimientos? )
. . emociones
e (Expreso mis
emociones?
e Contar un
Dindmica e Monstruo de cuentoy 10°
ll. Cierre colores clasificar las
emociones
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De 1° a 3° grado

Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller Autocuidado y Valores

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

Sesidn 4: Autoestima

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo
ue se vio la e Lluvia de
.. Saludo 9 ., . 10’
. Inicio sesion ideas
anterior
. e isabes que es e Expositivo
Autoestima ¢ 9 .p ,
la e Brillo como 15
autoestima? una estrella
Fortalecer su
autoestimay
autocuu.jNado Il. Desarrollo | A\ toestima o EXpositivo
en los nifios. y las e iComo me e Termémetro 15
emociones siento? de las
emociones
C e Reconocer lo
Dinamica e Lo que me . ,
. . bueno de mi 10
Ill. Cierre gusta de ti o
compaiiero
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“Para vivir sin adicciones”

Taller Autocuidado y Valores

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 1° a 3° grado
Sesion 5: Autoestima
Duracion: 50 min

Centros de Integracion Juvenil, A. C

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
Saludo . q . . ,
.. se vio la sesidn e Lluvia de ideas 10
I. Inicio .
anterior
Autoestima
alta e Caracteristicas 10’
Fortalecer su e Expositivo
autoestimay
autocuidado Il. Desarrollo e Construyendo la
en los nifios. . e Como autoestima
Autoestima identificar si
baja hay 20
autoestima
baja
. . e Carteles con 10’
. Dinamica e iComo soy?
lll. Cierre autoconceptos.
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Taller Autocuidado y Valores

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 1° a 3° grado
Sesidn 6: Valores
Duracion: 50 min

Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo
ue se vio la e Lluvia de
. Saludo 9 B . 10’
I. Inicio sesion ideas
anterior
<ab e Expositivo
e isabes que .
g e Lluvia de 10’
es un valor? .
ideas
Fortalecer
su [I. Desarrollo Valores
; : e isabes -
autoestima < ) e EXpositivo
cuantos
v valores e Pasarela de 15’
autocuuiado . . valores
en los nifios. existens
e |[dentificar
gue valores
Dindmica o El arbol de me 15
Il. Cierre los valores conforman
como
persona
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“Para vivir sin adicciones”

Taller Autocuidado y Valores

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 1° a 3° grado
Sesidn 7: Respeto
Duracidén: 50 min

Centros de Integracion Juvenil, A. C

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo
ue sevio . . ,
. Saludo a ., e Lluvia de ideas 10
. Inicio la sesidon
anterior
e :iQué .
v:%res e Expositivo
ones en e |dentificacion de
Valores P . valores que 10’
practica ractican en
dentro del P grupo
?
Fortalecer su aula:
autoestimay Il. Desarrollo
autocuidado * Expositivo
en los nifios. Respeto e Que es el e Respeta a tus
compafieros 20
respeto
como te respetas
a ti mismo
e Reparto de
estrellas
e Recordar .
. (Reconocimiento
Despedida lo or su 10
ll. Cierre aprendido p L,
participacién
en el taller
durante las
actividades)
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Anexo 2.1.1
Cartas descriptivas del Taller de Desarrollo de
Habilidades Psicosociales para 4°, 5°y 6° de la Primaria
Carlos A. Carrillo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 4° a 6° Grado
Sesidén 1: Introduccidn
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
., e Presentacion
Informacion L
institucional
sobre los b |
eDequeese
centros del thI Expositivo 5’
., aller °
I.Presentacion ClJ y P
cuantas
Sobre el -
sesiones
taller ,
durara
eiQuéesla e Expositivo
Autoestima autoestima? e Lluvia de 15’
e Actividad ideas
Concientizar a
los nifos sF)bre o EXpositivo
la autoestima, . .
e iTomo e Lluvia de
la toma de ., . . .
L Il. Introduccidn decisiones sin ideas
decisiones . .
Toma de que las e Situaciones 15
decisiones personas en las que se
influyan? requiera
e Actividad tomar una
decision.
e iComo podria .
Dindmica o ene:;r una * Lluvia de
. Yo g ideas en el 15’
Il. Cierre buena toma de FUDo
decisiones? srup
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 4° a 6° Grado
Sesidn 2: Autoconcepto
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Cada alumno
e Retomar lo que dir4 como se
- Saludo se habld la . 10’
I.Inicio ., sintié durante
sesion pasada
la semana
e;Quéesel "
e Expositivo ,
Autoconcepto autoconcepto? ) . 15
Concientizar a e Actividad o Lluvia de ideas
los ninos
sobre la
autoestima, la LD I .
toma de . Desarrollo ’ e Expositivo
decisiones e :COmo me e Lluvia de ideas
Cualidades considero? e Observacion 15’
e Actividad frente al
espejo
e Escrito de una
Dinamica e Descripcién de breve 10
ll. Cierre mi mismo descripcién de
mi mismo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 4° a 6° Grado
Sesidn 3: Autoconcepto
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
i e Lluvia de
.. Saludo se habld la . 10’
I.Inicio ., ideas
sesion pasada
e Expositivo
e Emociones e |dentificando ,
Autoconcepto y . 15
autoconcepto emociones y
sentimientos
Concientizar a
los niflos sobre Il. Desarrollo
la autoestima,
la toma de e :iCOmo me
decisiones siento? L
. , e Expositivo ,
Emociones e iCOmo expreso . . 15
. e Situaciones
mis
sentimientos?
e Relacionar
e e Diccionario de las
Dinamica . . ,
. emocionesy emociones 10
Ill. Cierre L
sentimientos con los
sentimientos
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“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 4° a 6° Grado
Sesion 4: Autoestima
Duracion: 50 min

Centros de Integracion Juvenil, A. C

respeto entre
el grupo.

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
i e Lluvia de
. Saludo se hablé la . 10’
I.Inicio ., ideas
sesion pasada
eiQuéesla "
. . e Expositivo
Autoestima autoestima? )
L, e Lluvia de ,
e iQué valores . 10
. . ideas
implica la
autoestima?
Concientizar a los
i [I. Desarrollo
nifios sobre la
autoestima, la Autoestima e Lluvia de ideas
tor.n.a de altaybaja | eCaracteristicas | ®Construyendo 20
decisiones mi autoestima
eLa burlaes
3 una manera
e “Respetaatu
. - de atacar la
Dinamica companero . )
. . autoestima 10
Ill. Cierre como a ti
. ” e Fomentar el
mismo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 4° a 6° Grado
Sesidon 5: Presién de grupo
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
. e Lluvia de ,
- Saludo se habld la . 10
I.Inicio ., ideas
sesion pasada
., eiQuéesla .
N Presion de ¢Q ., e Expositivo
Concientizar presion .
. grupo e |luvia de
a los nifios grupal? . ,
L~ . ideas 20
sobre la Il. Desarrollo e iCémo lidiar ) )
. L, e Situaciones
autoestima, con la presién
la toma de grupal?
decisiones
e Aprender a
oL hacerle
Dinamica . ,
. elaisla frente a la 20
ll. Cierre L,
presion
grupal
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

De 4° a 6° Grado
Sesidn 6: Toma de decisiones

Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
i e Lluvia de
- Saludo se habld la . 10’
l.Inicio , ideas
sesiodn pasada
e La importancia
de tomar
decisiones L
e Expositivo
correctas )
Toma de . . e Lluvia de ,
. e Diferencia entre . 15
decisiones . L ideas
Concienti la impulsividad
oncientizar .
o y la prudencia al
a los nifnos tomar
SObre_Ia Il. Desarrollo decisiones
autoestima,
la toma de
decisiones
Pasos para ,
e Guia para tomar o,
tomar e Expositivo ,
. buenas . . 10
decisiones . e Situaciones
decisiones
e Reforzar la
Dinamica . toma de
. ¢ E|l Naufragio .. 15’
. Cierre decisiones
en el grupo
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De 4° a 6° Grado

Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Carlos A. Carrillo

Sesion 7: Plan de vida

Duracion: 50 min

de las sesiones

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
) e Lluvia de ,
. Saludo se habld la ) 10
I.Inicio ., ideas
sesion pasada
. e iQué es el plan "
N Plan de vida €Q . P e Expositivo
Concientizar de vida? Lluvia d 15’
[ ]
a los nifios Il. Desarrollo e i Para qué sirve uvia de
. ideas
sobre la el plan de vida?
autoestima,
la toma de
decisiones
e Reflexion
Dindmica e i Cual es mi de lo que 15
plan de vida? guiero en
mi futuro
e Recuento de lo
Despedida visto a lo largo * Datos del 10°
Ill. Cierre P g cll
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Anexo 2.2
Cartas descriptivas del Taller de Desarrollo de
Habilidades Psicosociales en la Primaria Jonas Edward
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Jonas Edward

Sesion 1: Introduccidn
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
., e Presentacion
Informacion L
institucional
sobre los b |
eDequeese
centros del thI Expositivo 5’
., aller )
|.Presentacion ClJ y P
cuantas
Sobre el 1
sesiones
taller X
durara
eiQuéesla
autoestima? -
i Cudles son * Expositivo
. o¢ )
Autoestima ] e Lluvia de 15’
mis .
o . N ideas
Concientizar a cualidades?
los nifios sobre e Actividad
la autoestima, o Expositivo
la toma de Il.Introduccién e (Tomo e Lluvia de
decisiones decisiones sin ideas
Toma de que las e Situaciones 15’
decisiones personas en las que se
influyan? requiera
e Actividad tomar una
decision.
e iComo podria .
L P e Lluvia de
Dindmica yo generar una . ,
. ideas en el 15
. Cierre buena toma de
grupo

decisiones?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Jonas Edward

Sesidn 2: Autoconcepto y Autoestima
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Cada alumno
e Retomar lo que dir4 como se
. Saludo se habld la . 10’
I. Inicio -, sintié durante
sesion pasada
la semana
eiQué esel L
e Expositivo ,
Autoconcepto autoconcepto? . ) 15
Concientizar a o Actividad e Lluvia de ideas
los nifios
sobre la
autoestima, la i 0ué
d Il. Desarrollo e <dQue e.s la o
toma de autoestima? e Expositivo
decisiones . e Autoestima e Lluvia de ideas ,
Autoestima ] ) 15
bajay e Contribuyendo
autoestima mi autoestima
alta
e Escrito de una
Dinamica e Descripcién de breve 10°
ll. Cierre mi mismo descripcién de
mi mismo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Jonas Edward

Sesidn 3: Toma de decisiones y presion de grupo

Duraciéon: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
X e Lluvia de ,
. Saludo se habld Ia . 10
. Inicio ., ideas
sesion pasada
e La importancia
de tomar
decisiones "
e Expositivo
correctas )
Toma de . ) e Lluvia de ,
. e Diferencia entre . 15
decisiones ) . ideas
Concienti la impulsividad
onC|er?~|zar y la prudencia al
a los nifios tomar
sobre la . Desarrollo decisiones
autoestima,
la toma de
decisiones
eiQuéesla .
resion grupa? * Expositivo
Presion de p. ) g_ .p ’ e Lluvia de ,
e iCémo lidiar . 10
grupo ., ideas
con la presion . .
e Situaciones
grupal?
e Reforzar la
Dindmica . toma de ,
. ¢ El Naufragio . 15
Ill. Cierre decisiones
en el grupo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Escuela Primaria Jonas Edward

Sesion 4: Plan de vida
Duraciéon: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Retomar lo que
. e Lluvia de ,
.. Saludo se habld la . 10
. Inicio -, ideas
sesiodn pasada
. e :Qué es el plan -
N Plan de vida Q . P e Expositivo
Concientizar de vida? Lluvia d 15’
.~ [ ]
a los nifos Il. Desarrollo e iPara qué sirve l_JVIa e
. ideas
sobre la el plan de vida?
autoestima,
la toma de
decisiones
e Reflexion
Dinamica . . de lo que ,
e Mi futuro ideal . 15
quiero en
mi futuro
e Recuento de lo .
. ) e Lluvia de ,
. Despedida visto a lo largo . 10
Il. Cierre . ideas
de las sesiones
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Anexo 2.3
Cartas descriptivas del Taller de Desarrollo de
Habilidades Psicosociales en el Jardin de Niflos Ramon
Lopez Velarde
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Jardin de Niflos Ramoén Lépez Velarde

Sesion 1: Introduccidn
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
., e Presentacion
Informacién o
institucional
sobre los
e De que es el
centros del taller e Expositivo 5
I. Presentacion Clly y P
cuantas
Sobre el .
sesiones
taller X
durard
éCoémo se e Expositivo
cuando estoy e Situaciones e Lluvia de 15
en peligro? de riesgo ideas
Identificar e Cuento
situaciones de
riesgo y saber
como
afrontarlas Il. Introduccion e Rechazo e Expositivo
positivamente Aprendiendo ofertas de e Lluvia de 15
a cuidarme extrafos ideas
e Pedir ayuda e Dindmica
. e |luvia de
e I[mportancia .
Soy del ideas en el 15
lll. Cierre importante ) rupo
P autocuidado g , p.
e Dindmica
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Jardin de Niflos Ramoén Lépez Velarde

Sesidn 2: Aprendo a cuidarme
Duracién: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Cada alumno
e Retomar lo que dir3 lo aue
.. Saludo se hablé Ia . g 10’
. Inicio -, aprendimos la
sesiodn pasada - .
sesion anterior
e Reconocer las
emociones
L, ante
¢Como . .
r iono ant situaciones de e Expositivo
Identificar eacc9 Oé, € riesgo 'p . ,
situaciones de una situacion « Pedir ayuda e Lluvia de ideas 15
; de riesgo? e Dindmicas
rlesgoly saber ante
como . .
Afrontarlas situaciones de
positivamente Il. Desarrollo resgo
e Reconocer e Expositivo
Aprendo a . . . . )
. una situacion e L|luvia de ideas 15
cuidarme . .
de riesgo e Dinamica
e |[dentificar
Me cuido situaciones de
orque so riesgo C .
. p 9 v g e Dindmica 10’
II. Cierre importante e Actuar ante
situaciones de
riesgo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de desarrollo de habilidades psicosociales

Sesidn 3: Comunico lo que siento
Duracién: 50 min

Jardin de Niflos Ramoén Lépez Velarde

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Cada
alumno dira
e Retomar lo que lo aue
- Saludo se habld la q. 10’
I. Inicio ., aprendimos
sesion pasada .
la sesidn
anterior
e |dentificando .
. . e Expositivo
) mis emociones .
. Comunico lo ) e Lluvia de ,
Identificar que siento e Expresar mis ideas 15
situaciones de emoc|0nes L
riesgo y saber e Dinamicas
como
afrontarlas
positivamente Il. Desarrollo * Reconocer una
. situacion de
Me cuido . ..
riesgo e Expositivo
ante las o .
. . e iComo e Lluvia de ,
situaciones ) . 15
) reacciono ante ideas
de riesgo ) , o
una situacion e Dindmica
de riesgo?
Identifico y
reacciono .
ante una e Reacciono
ll. Cierre . ., cuando estoy en e Dindmica 10
situacion de )
. peligro
riesgo para
cuidarme
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Anexo Il
Cartas descriptivas del Taller para la Sexualidad libre de
consumo de drogas
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Anexo 3.1
Cartas descriptivas del Taller para la Sexualidad libre de
consumo de drogas en la Escuela Secundaria 69
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesion 1: Introduccidn
Duracion: 50 min

Escuela Secundaria 69

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Informacién eQue esel ClJ
sobre los e Que hace el ClJ
l. Presentacion | centrosdel | eDe que eseltallery e Expositivo 5’
Cll y Sobre el cuantas sesiones
taller durard
e iQué son las
drogas? e Expositivo
Drogadiccion e Efectos P ) ,
. e Lluvia de 10
e Factores de riego .
ideas
e Factores de
Concientizar a proteccion
: Il. Introduccion : e Précticas sexuales * Expositivo
los Jovenes Sexualidad . p : '
sobre el de riesgoy e Lluvia de 10
consumo de consumo de drogas ideas
drogas, la * Violencia de pareja | Exoositi
sexualidad y . . y el consumo de Xpositivo ,
violencia como Violencia drogas e Lluvia de 10
. i ideas
consecuencias. e Factores de riesgo
e (Que pienso y que
inquietudes tengo
del consumo de las
drogas?
. Piensoy me | e (Que piensoy que e Escrito
Ill. Cierre ensoy ¢Que piensoy g o Eser 10
intereso inquietudes tengo individual

de la sexualidad?
e iQue piensoy que
inquietudes tengo
sobre la violencia?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesidén 2: Drogadiccidn
Duracién: 50 min

“Para vivir sin adicciones”

Escuela Secundaria 69

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
. L, e Tipos de drogas .
I. Inicio Drogadiccion P 8 e Expositivo 10
e Efectos
e iCuales son los
factores de
riesgo? e Expositivo
Factores de ] ,g P . ,
. e:iCOmo e Lluvia de 10
riesgo .
detectar los ideas
factores de
riesgo?
Concientizar a Factores de e iCémo reforzar e Expositivo
los Jovenes proteccion los factores de e L|luvia de 10’
sobre el proteccion? ideas
consumo de Il. Desarrollo . .
e Violencia de
drogas, la . |
. arejaye
sexualidad y parejay
. . consumo de
violencia como
. drogas .
consecuencias. Lo e Expositivo
. e Practicas . ,
Consecuencias e Lluvia de 10
sexuales de .
. ideas
riesgo
e Consecuencias
enlasalud a
largo plazo
e iCOmo
. reaccionar ante e Escrito
lll. Cierre Casos . ., e 10’
una situacion individual

de consumo?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesion 3: Sexualidad
Duraciéon: 50 min

Escuela Secundaria 69

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
.. . e Sexualidad " ,
I. Inicio Sexualidad . ,y e Expositivo 10
drogadiccién
- e iCuales son las "
Practicas racticas e Expositivo
sexuales de P e Lluvia de 10’
. sexuales de .
riesgo ) ideas
S riesgo?
Concientizar a
los Jovenes
sobre el
consumo de e Mitos y tabues e Expositivo
drog;.as, la Il. Desarrollo Mitos de la e Lluvia de 10’
§exua!|dad y sexualidad ideas
violencia como
consecuencias.
e Consecuencias .
de las practicas * Expositivo
Consecuencias P e Lluvia de 10’
sexuales de .
. ideas
riesgo
Ill. Cierre . e Recoleccién ,
Actividad e |TS 10

de firmas
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesion 4: Violencia
Duracion: 50 min

Escuela Secundaria 69

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
eiQuéesla e Expositivo 10
I. Inicio Violencia violencia? e Lluvia de
e Tipos de violencia ideas
Violencia en el .
. e Expositivo
consumo de e Comportamientos ) ,
. e Lluvia de 10
drogas violentos .
ideas
Concientizar a
los Jovenes D I Violent ¢
. . e Violento metro -
sobre el - pesarrolio Violencia en el . e Expositivo
) e Actitudes . p
consumo de noviazgo ) e Lluvia de 10
violentas en la .
drogas, la i ideas
. areja
sexualidad y pare]
violencia como
consecuencias. e Expositivo
Consecuencias e La muerte e Lluvia de 10’
ideas
Prevenir que
la violencia . .
. e Denuncia e Expositivo 10’
lll. Cierre avance
Datos de la . .
e e Datos de ClJ e Triptico 5
institucion
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Anexo 3.2
Cartas descriptivas del Taller para la Sexualidad libre de
consumo de drogas en la Escuela Secundaria para
Trabajadores 37
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Escuela Secundaria 37

Sesion 1: ICE
Duracién: 50 min
Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Informacién eQue esel ClJ
sobre los e Que hace el ClJ
|.Presentacién | centros del ClJ eDe que es el e Expositivo 5’
y Sobre el taller y cuantas
taller sesiones durara
Drogadiccion e iQué son las e Expositivo
drogas? e Lluvia de 10’
e Tipos de drogas ideas
Concientizar a . e Practicas « Expositivo
los Jévenes 5 Sexualidad . sexuales de o Lluvia de 10
sobre el Il.Introduccidn riesgo y consumo i
consumo de de drogas aeas
drogas, la
sexualidad y . VioIer.1cia de « EXpOSitivo
violencia como Violencia pareja y el e Lluvia de 10’
consecuencias. consumo de ideas
drogas
e iQué hago si me
ofrecen drogas?
e (Cuanto cuesta e Reflexidon
lll.Cierre Dinamicas mantener un de 15’
bebé? situaciones
e (Qué temas me
interesan?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Escuela Secundaria 37

Sesion 2: ICE
Duraciéon: 50 min
Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e Que son las
drogas
e Cudles son las
. Inicio Saludo practicas sexuales e Expositivo 5
de Riesgo
e Violencia en el
noviazgo
Concientizar a
los Jovenes
sobre el o e Expositivo
consumo de Drogadiccion . ,
. e Lluvia de 10
drogas, la e Tipos de drogas ideas
sexualidad y
violencia como ) e
consecuencias Sexualidad * Mitos y * Expositivo
' 1. Introduccion realidades sobre e Lluvia de 10’
la sexualidad ideas
) e Expositivo
. . e Tipos de . ,
Violencia -p ) e Lluvia de 10
violencia .
ideas
I, Cierre . e Clasificacion de ., ,
Dinamicas e Drogadiccidn 15
efectos
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesidén 3: Drogadiccidn
Duracién: 50 min

Escuela Secundaria 37

de consumo?

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
.. ., e Tipos de drogas "
I. Inicio Drogadiccion P : e Expositivo 10’
e Efectos
e iCuales son los
factores de .
. e Expositivo
Factores de riesgo? . :
: s e Lluvia de 10
riesgo e iComo detectar .
ideas
los factores de
riesgo?
Concientizar a e iComo reforzar | eExpositivo
- Factores de . ,
los Jovenes ., los factores de e Lluvia de 10
proteccion ., .
sobre el proteccion? ideas
consumo de Il. Desarrollo - -
e Violencia de
drogas, la areia v el
sexualidad y parejay
. . consumo de
violencia como
) drogas .
consecuencias. Lo e Expositivo
. e Practicas . ,
Consecuencias e Lluvia de 10
sexuales de .
. ideas
riesgo
e Consecuencias
en lasalud a
largo plazo
e iComo
. reaccionar ante e Escrito
I, Cierre Casos ] ., L 10’
una situacion individual
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesion 4: Sexualidad

Duraciéon: 50 min

Escuela Secundaria 37

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
. . e Sexualidad " ,
I. Inicio Sexualidad . 'y e Expositivo 10
drogadiccién
, L. e iCuales son las s
Practicas racticas e Expositivo
sexuales de P e Lluvia de 10’
. sexuales de .
riesgo . ideas
riesgo?
Concientizar a
los Jovenes e Tipos de ITS e Expositivo
sobre el Il. Desarrollo ITS e Efectosy e Lluvia de 10’
consumo de Consecuencias ideas
drogas, la
sexualidad y
i i e Consecuencias -,
violencia como de las practicas * Expositivo
consecuencias. Consecuencias P e Lluvia de 10’
sexuales de .
. ideas
riesgo
. e Prueba de e Situaciones
Il. Cierre .. ., ,
Actividad embarazo e Recoleccio 10
e |TS n de firmas
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesidn 5: Violencia
Duraciéon: 50 min

Escuela Secundaria 37

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
eiQuéesla e Expositivo 10
I. Inicio Violencia violencia? e Lluvia de
e Tipos de violencia ideas
Violencia en el _
. e Expositivo
consumo de e Comportamientos ) ,
. e Lluvia de 10
drogas violentos .
ideas
Concm:ntlzar a Violenci I e Violento metro oF iti
los Jovenes Il. Desarrollo lolencila en e o Actitudes XpOosItivo o
noviazgo ) e Lluvia de
sobre el & violentas en la .
consumo de pareja ideas
drogas, la
sexualidad y
violencia como * Expositivo
consecuencias. Consecuencias e La muerte e Lluvia de 10
ideas
Prevenir que
la violencia i .
e Denuncia e Expositivo 10
avance
Il. Cierre
Datos de la s ,
S e Datos de ClJ e Triptico 5
institucion
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Anexo 3.3
Cartas descriptivas del Taller para la Sexualidad libre de
consumo de drogas en la Escuela Secundaria 34
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesidén 1: Drogadiccidn
Duracién: 50 min

Escuela Secundaria 34

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
., e Presentacion
Informacidn o
institucional
sobre los De que es el 5
[ ] u e
. centros del ClJ g e Expositivo
|.Presentacién v taller y cuantas
sesiones
Sobre el taller i
durara
e Tipos de e Expositivo
Drogadiccion drogas e Lluvia de 15’
e Efectos ideas
e iCuales son
Concientizar a los factores de
los Jovenes riesgo?
sobre el Factores de e iComo
consumo de riesgoy detectar los e Expositivo
drogas, la ., Factores de factores de e Lluvia de 20
. Il. Introduccion ., . .
sexualidad y proteccion riesgo? ideas
violencia como e iComo
consecuencias. reforzar los
factores de
proteccion?
e Consecuencias e Expositivo
Consecuencias enlasalud a e Lluvia de 10’
largo plazo ideas
e iComo
reaccionar .
e Escrito ,
. Casos ante una C e 10
Il. Cierre . ., individual
situacion de
consumo?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesidn 2: Sexualidad

Duraciéon: 50 min

Escuela Secundaria 34

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
. Inicio Sexualidad ¢ Sexuall.dafjly e Expositivo 10
drogadiccién
e :Quéy cudles
Practicas son las e Expositivo
sexuales de practicas e Lluvia de 10’
riesgo sexuales de ideas
riesgo?
Concientizar a
los Jévenes e Tipos de ITS e Expositivo
sobre el Il. Desarrollo ITS e Efectosy e Lluvia de 10’
consumo de Consecuencias ideas
drogas, la
sexualidad y e Consecuencias
violencia como de las e Expositivo
consecuencias. Consecuencias practicas e Lluvia de 10
sexuales de ideas
riesgo
e Prueba de
embarazo i i
L, e Situaciones
1. Cierre Actividad * ¢Cuanto e Recoleccién 10’
cuesta tener )
un bebe? de firmas
o |TS
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Escuela Secundaria 34

Sesion 3: Violencia
Duraciéon: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
eiQuéesla e Expositivo 10
. Inicio Violencia violencia? e |luvia de
e Tipos de violencia ideas
Violencia en el i
. e Expositivo
consumo de e Comportamientos , ,
. e Lluvia de 10
drogas violentos )
ideas
Concientizar a . . e Violento metro .
los Jévenes Violencia en el Actitud e Expositivo
sobre el [I. Desarrollo noviazgo . ctitudes o Lluvia de 10’
violentas en la ideas
consumo de pareja
drogas, la
sexualidad y
violencia como e Expositivo
consecuencias. Consecuencias e La muerte e Lluvia de 10’
ideas
Prevenir que . .
. ) e Violentédmetro . ,
la violencia ) e Expositivo 10
e Denuncia
avance
[ll. Cierre
Datos de la . ,
S e Datos de ClJ e Triptico 5
institucion
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Anexo 3.4
Cartas descriptivas del Taller para la Sexualidad libre de
consumo de drogas en la Telesecundaria 32
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesion 1: Introduccidn
Duracion: 50 min

Telesecundaria 32

la sexualidad?
e (Que piensoy que
inquietudes tengo
sobre la violencia?

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Informacién eQue esel ClJ
sobre los e Que hace el ClJ
l. Presentacion | centros del eDe que es el tallery e Expositivo 5’
ClJ y Sobre el cuantas sesiones
taller durara
e ;Qué son las drogas?
., e Efectos e Expositivo
Drogadiccién ) . ,
e Factores de riego e Lluvia de 10
e Factores de ideas
proteccion
Conuelntlzar a ., . e Practicas sexuales de | eExpositivo
los Jévenes II. Introduccion | Sexualidad . . ,
riesgo y consumo de e Lluvia de 10
sobre el .
drogas ideas
consumo de
drogz?\s, la e Violencia de parejay | eExpositivo
.sexua!ldad y Violencia el consumo de drogas | e Lluvia de 10’
violencia como e Factores de riesgo ideas
consecuencias.
e (Que piensoy que
inquietudes tengo
del consumo de las
drogas?
. Pienso y me e (Que piensoy que e Escrito
1. Cierre . Y . ¢Q. P vd o 10’
intereso inquietudes tengo de individual
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesidén 2: Drogadiccidn
Duracién: 50 min

Telesecundaria 32

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
.. ., e Tipos de drogas .
I. Inicio Drogadiccion P g e Expositivo 10’
e Efectos
e iCuales son los
factores de "
. e Expositivo
Factores de riesgo? . ,
: s e Lluvia de 10
riesgo e iComo detectar .
ideas
los factores de
riesgo?
e iCuales son los
Concientizar a factores de o
, [ ]
los Jévenes Factoresf fde proteccion? E):pOSIt(IjVO -
roteccion i e | |luvia de
sobre el P e {Como reforzar deas
consumo de Il. Desarrollo los factores de
drogas, la proteccion?
sexualidad y
violencia como e Violencia de
consecuencias. parejay el
consumo de
drogas e Expositivo
Consecuencias | e Practicas sexuales e Lluvia de 10’
de riesgo ideas
e Consecuencias en
la salud a largo
plazo
e iComo reaccionar .
. . . e Escrito ,
Il. Cierre Casos ante una situaciéon c e 10
individual

de consumo?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesion 3: Sexualidad
Duraciéon: 50 min

Telesecundaria 32

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
. . e Sexualidad -, ,
l.Inicio Sexualidad . ,y e Expositivo 10
drogadiccién
e iCuales son las
L. racticas "
Practicas P e Expositivo
sexuales de ) ,
sexuales de . e Lluvia de 10
riesgo riesgo? ideas
e Métodos
anticonceptivos
Concientizar a
los Jovenes
. , e Expositivo
sobre el [l.Desarrollo Mitos * Mitos y tabues ° LIEvia de 10’
consumo de ' de la sexualidad )
drogas, la ideas
sexualidad y
violencia como
consecuencias. ¢ Consecuencias
de las practicas .
sexuales de * Expositivo
Consecuencias . e Lluvia de 10’
riesgo )
ideas
e Embarazos no
deseados
e |TS
lll. Cierre L e Recoleccién ,
Actividad e Prueba de ) 10
de firmas
embarazo
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller para la Sexualidad libre de consumo de drogas

Sesion 4: Violencia

Duraciéon: 50 min

Telesecundaria 32

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
eiQuéesla e Expositivo ,
- . . ) . . 10
I. Inicio Violencia violencia? e L luvia de
e Tipos de violencia ideas
Violencia
en el , e Expositivo
e Comportamientos . ,
consumo : e L|luvia de 10
violentos .
de drogas ideas
Concientizar a
los Jovenes Violencia e Violento metro "
. e Expositivo
sobre el en el e Actitudes . ,
. . e Lluvia de 10
consumo de Il. Desarrollo noviazgo violentas en la ideas
drogas, la pareja
sexualidad y
violencia como
consecuencias. eiQuéesel
cutting? .
g. e Expositivo
. e Consecuencias del . ,
Cutting . e Lluvia de 20
cutting .
., ideas
e Prevencion del
cutting
. Datos de
. Cierre s ,
la e Datos de ClJ e Triptico 5
institucion

176




Anexo IV
Cartas descriptivas del Taller de Inhalables en la
Telesecundaria 32
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Sesion 1: Inhalables
Duraciéon: 50 min

Taller de Inhalables

Telesecundaria 32

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Informacién eQue esel ClJ
sobre los e Que hace el ClJ
l. Presentacion centros del eDe que es el e Expositivo 5’
ClJ y Sobre taller y cuantas
el taller sesiones durara
Concientizar a . ,
los jévenes ¢ ¢Que son los
J inhalables?
sobre el y
e iDénde se .
consumo de e Expositivo
encuentran? , )
los Inhalantes, ., i e Lluvia de ideas ,
, . Introduccién Inhalables e iPor qué es una L. 35
asi como e Dinamica
droga?
emplear ]
. o/
estrategias ¢Po|r. que so?n
para rechazar Peligrosas:
su consumo
e Inhalables en la
. escuela, el e Expositivo
Ill. Cierre / Po: ,
Contextos entornoy e Lluviade 10
espacios ideas
recreativos
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller de Inhalables

Telesecundaria 32

Sesidn 2: Efectos y consecuencias
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Repaso de la *¢Qué son los
- P ., inhalables? e Lluvia de ,
I. Inicio sesion L, . 5
. e iDdnde se ideas
anterior
encuentra?
Concientizar a
los jovenes
sobre el e iCuales son los
consumo de Efectos a efectos?
los cortoyalargo | e¢Por qué afecta e Expositivo
Il. Desarrollo y g crorqu ~XP 40
Inhalantes, plazo a mi sistema e Cine debate
asi como nervioso
emplear central?
estrategias
para rechazar
Su consumo
e iQué pasa con
. mi cuerpo .
. Cierre . P e Lluvia de ,
Consecuencias cuando . 5
ideas
consumo
inhalables?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C

“Para vivir sin adicciones”

Taller de Inhalables

Telesecundaria 32

Sesidn 3: Factores de riesgo
Duracién: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
Repaso de la e iCudles son los .
.. ., e |luvia de )
. Inicio sesion efectos de los ) 5
. . ideas
anterior inhalables?
N e iQué son los
Concientizar a cQ
iy factores de
los jovenes . 5
riesgos-
sobre el L, &
e iDdnde se -
consumo de g e Expositivo
ueden .
los Factores de P e |luvia de ,
[I. Desarrollo ) encontrar los . 30
Inhalantes, riesgo ideas
, factores de L
asi como . e Dindmica
riesgo?
emplear | |
. o/
estrategias ¢(,;cua €s SOZ 05
para rechazar acFores? €
su consumo FIESgo:
e (Cémo puedo
L. Cierre Detectar un detectar un e [Lluvia de
) factor de factor de ideas 15’
riesgo riesgo? e Dinamica
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de Inhalables

Telesecundaria 32

Sesidn 4: Factores de proteccidn
Duracién: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e :Qué es un
factor de riesgo?
e i Cuadles son los
Repaso de la )
. ., factores de e Lluvia de ,
. Inicio sesion . ) 15
. riesgo? ideas
anterior .,
e iDdénde puede
haber un factor
de riesgo?
Concientizar a
los jovenes e :Qué son los
sobre el factores de
consumo de proteccion?
los e :DoNde se oF it
Inhalantes, pueden Xpositivo
. Factores de e Lluvia de
asi como [l. Desarrollo proteccion encontrar los deas 20’
emplear factores de Dinami
estrategias proteccion? * Pinamica
para rechazar e i Cuales son los
su consumo factores de
proteccién?
L e Expositivo
e iCémo puedo .
. Reforzando e Lluvia de
Il. Cierre reforzar un . ,
los factores de ideas 15
., factor de L.
proteccion ., e Dinamica
proteccion?
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Centros de Integracion Juvenil, A. C
“Para vivir sin adicciones”

Taller de Inhalables

Telesecundaria 32

Sesidn 5: Rechazar el consumo de Inhalables
Duracion: 50 min

Objetivo Tema Subtemas Técnicas Tiempo
e :Qué es un
factor de
proteccion?
Repaso de la e iCuales son los .
. .. e Lluvia de ,
. Inicio sesion factores de . 10
anterior proteccion? ideas
e ;Ddénde puede
haber un factor
de proteccion?
Concientizar a
los jovenes
sobre el
consumo de
los e Habilidades
Inhalantes, para el rechazo « Expositivo
asi como Il Desarrollo Rechazo de las al consumo de « Dinimica 35
emplear drogas drogas « Debate
estrategias ® Repaso general
para rechazar del taller
su consumo
ll. Cierre Referencia e Conclusiones * LI?(;’;ZSG 5
Institucional generales e Datos de Cll
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