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INTRODUCCION.



La adiccion a las drogas es un problema de salud publica en nuestro pais,
pero no sblo de salud en tanto a los trastornos fisiologicos sobre el individuo, es
también un problema de salud social. En ese sentido somos una sociedad
enferma, afectada de un mal que paradéjicamente los hombres hemos creado, las
adicciones se encuentran presentes de distintas maneras, lamentablemente el
uso y el abuso de drogas constituyen un serio deterioro en la sociedad. El costo
va desde lo econdémico hasta la pérdida de vidas, pasando por la desestabilizacion

de las familias y la afectacion de los sectores mas desprotegidos de la poblacion.

Abordar este problema en cuanto al papel que los medios masivos de
comunicacién tienen en la prevencion de las adicciones, nos lleva a situarnos de
cara a una realidad dificil de abordar, y por ello interesante a la vez que

apasionante.

En la presente tesis nos sumamos al esfuerzo de quienes critican su propio
campo de trabajo y lo hacemos desde una perspectiva teodrica, analitica y
sabedoras de que todo esfuerzo por mejorar fa profesion de comunicadoras
resultara benéfico para la sociedad misma, que es la destinataria final de la
comunicacién, 1o hacemos incluso cuando haya que sefialar las
irresponsabilidades cometidas por los medios de comunicacion, ain cuando sea
preciso apuntar los vacios que en los medios de Querétaro existen para coadyuvar

en el esfuerzo de la prevencion de las adicciones.

Por ello esta investigacion parte de un marco tedrico que se vera reforzado
por el analisis de los medios en Querétaro, concretamente del papel que éstos

juegan en cuanto a la prevencion.

En el capitulo 1 se considera oportuno acercarnos al campo de las
adicciones aclarando conceptos que usamos O escuchamos frecuentemente, y
que como se vera estan revestidos de una serie de errores en cuanto a su

definicién. Manejar la terminologia adecuada nos permite despejar las dudas y



llamar a cada cosa por su nombre, la precision en este sentido no es un asunto de
gramatica solamente, es ademas una cuestion de entendimiento en comun.
También afiadimos una clasificacion de las drogas, desde un aspecto médico y
desde una optica social, aspecto que resulta necesario para comprender los

motivos, procesos de adiccion y modelos de tratamiento.

El capitulo 2, titulado El proceso de adiccion, nos sitia en el lugar de la
persona adicta, asi podemos observar como los motivos para consumir drogas no
son algo ajenos a nosotros mismos, la situacion personal y el entorno en el que
nos desarrollamos son continuos detonantes que pueden llevarnos a un estado de
adiccion. Con esto queremos poner de manifiesto que Ia adiccion a las drogas no
es ni puede ser un problema ajeno a nuestra propia realidad, vivimos rodeados de
situaciones adictivas y debemos estar concientes de las responsabilidades que
tenemos como seres pensantes. Hemos afiadido una consideracion mas, el costo
social de las adicciones, dado que vivimos en constante interaccion con la gente
que nos rodea, las adicciones tienen una repercusion en ese entorno, a la vez que
ese entorno puede llegar a repercutir en los motivos para que una persona
consuma drogas y pueda llegar a caer en un proceso de adiccion.

La prevencion es tarea de todos, con ello se quiere dejar claro que las
adicciones no son un problema de ciertos grupos o estratos sociales, por ello el
capitulo 3 aporta elementos precisos sobre lo que es la prevencion, pero ademas
nos invita a reflexionar sobre el papel que en lo individual podemos tener, sobre el
que tienen las instituciones encargadas de la prevencién y sobre los modelos
existentes. En esta parte de la tesis hemos hecho una critica a la forma de abordar
las adicciones por los diversos modelos de tratamiento, sin embargo seria
incompleto sefialar sin aportar alguna idea o reforzar un modelo mas integral pero
que no se utiliza, asi que este aspecto ha quedado asentado a manera de

propuesta.



El capitulo 4 tiene como intencién abordar el papel de los medios de
comunicacion en el tratamiento de las adicciones. En primera instancia se hace
una distincién entre la informacion y la comunicacion, para aclarar que aunque se
suelen usar como sinénimos en realidad son procesos diferentes. Después
pasamos a la funcion social que los medios de comunicaciéon deben cumblir,
misma que la mayoria.de las veces no hacen. La doble moral en cuanto al manejo
de la prevencion de adicciones por un lado, y la publicidad o el mal uso de la
informacién por el otro, son también explicados, mediante la critica a los medios
masivos de comunicacién se desenmascara la contradiccion predominante en
éstos. Pero sefalar requiere ademas actuar, por ello en la dltima parte se
presentan una serie de pautas que los medios podrian seguir para informar

adecuadamente sobre la prevencion de adicciones.

Con el capitulo 5 mostramos el como estamos en Querétaro en cuanto a las
adicciones, mediante los datos de las instituciones encargadas de la prevencion
vemos también qué se esta haciendo o dejando de hacer, cuales son sus
funciones v la estructura que les permite abordar el problema. Para nuestro caso
es preciso conocer lo que los medios de comunicacién han hecho para cumplir su
funcién social de servicio como educadores e informadores, de igual forma es

preciso sefialar aquello que se ha dejado de hacer.

Sobre la base teorica anteriormente descrita, llegamos a la tltima parte del
desarrollo de la tesis, el capitulo 6. Aqui se muestran tres técnicas aplicadas a una
muestra que ha sido seleccionada conforme se indica. La primera de ellas
consiste en una historia de vida, se muestran aspectos de una persona adicta a
las drogas tales como los motivos, el proceso de adiccion, las consecuencias y su
percepcion de la informacion y prevencion en los medios de comunicacion. En
segunda instancia hemos realizado una entrevista con el Dr. Jaime Ponce Alcocer,
Coordinador del Consejo Estatal para el Control de las Drogas, asi como con el
Dr. Ratl Serna, Secretario del mismo Consejo, consideramos necesario conocer la

opinién fundamentada de especialistas, primero para conocer acerca de la



prevencién de adicciones, pero ademas como en el caso de la herramienta
anterior para saber cual es su opinidén acerca de los medios de comunicacion en
relacion a la prevencién de adicciones. Finalmente, es de suma importancia
conocer la opinién de la gente sobre el papel de los medios de comunicacion en la
prevencion de las adicciones, para ello hemos disefiado una encuesta, misma que
muestra en forma estadistica la percepcién de la gente del Municipio de

Querétaro, ademas se han interpretado los datos a manera de analisis.

En la parte correspondiente a las conclusiones damos cuenta de los
resultados obtenidos en su conjunto, sefialando los vacios y las nuevas vias de

investigacion a manera de interrogantes.

Consideramos que sobre el papel de los medios masivos de comunicacion
en la prevencion de adicciones falta mucho camino por recorrer, existen
limitaciones teoricas y falta de interés de las propias empresas, sin embargo,
creemos que esta tesis puede servir para despejar dudas y reflexionar sobre la
indudable importancia que los medios pueden tener, si se comprometen de forma
responsable a colaborar en bien de la sociedad para informar acertadamente

sobre las adicciones y la prevencion.



CAPITULO 1
LA ADICCION A LAS DROGAS.



1.1 UNA APROXIMACION CONCEPTUAL

“...Contra el drogado se abate, como en un concentrado de punitividad moralista,
todo el conjunto de los impulsos persecutorios que hoy en dia, burgueses cultos y

proletarios politizados han aprendido a contener frente a los locos, a los

homosexuales y a los desviados de cualquier tipo™.!

Hablar sobre adicciones nos coloca de cara a una situaciéon compleja, dificil
de abordar si no se le mira desde una éptica multidisciplinaria, mas dificil aun si se
insiste en aproximarse a las adicciones como un problema de otros, una

separacién de nuestra propia realidad.

Quiza por ello existan tantos vacios y diferencias al momento de definir todo
aquello que significan las adicciones. Peor adn, si hablamos de que existen
diversas maneras de conceptuar al individuo adicto, aceptamos de antemano que
habra diversas maneras de tratarlo, asi nos enfrentamos de cara a la realidad
actual en cuanto al tratamiento de las adicciones: multiples disciplinas que

encaran esta situacion desde su posicién, a veces lamentablemente opuestas.

Una aproximacion conceptual es precisamente lo que pretendemos hacer
en primera instancia, seria erroneo dar aqui una definicién precisa de todos los
aspectos que circundan a las adicciones, en tanto que partiremos de que no existe
una verdad unica sino multiples interpretaciones de ella, precisamente del campo
de las drogas y los procesos de adiccién. Esto es, abordar a las adicciones
tratando de integrar las diversas maneras de definiria ain cuando éstas puedan

ser contrarias.

La Organizaciéon Mundial de la Salud ha definido a la adiccion como: “Un
estado psiquico y algunas veces también fisico, que es resultado de la interaccion
entre un organismo viviente y un farmaco, que se caracteriza por respuestas
conductuales y de otros tipos, que siempre incluyen una compulsion para
procurarse el farmaco en forma continua o peridédica con el fin de experimentar

sus efectos psiquicos, y algunas veces evitar el malestar o molestias que son



producto de su ausencia. Puede o no surgir tolerancia. Una persona puede

mostrar tolerancia hacia varias drogas”.?

Este podria ser un punto de partida, la definicion del organismo que a nivel
mundial busca crear consensos en materia de salud, y aqui recalcar el punto: en
materia de salud. Pero ;son acaso las adicciones sélo un problema de salud?
Esta interrogante nos servira para ahondar mas adelante en otro punto. Por el
momento volvamos a la definicion para ver de qué manera las adicciones estan

presentes en nuestra vida, en lo cotidiano y en lo palpable.

Al respecto se estudiar4d un aspecto en particular: evitar el malestar o
molestias que son producto de su ausencia. Entonces la aspirina diaria para evitar
el molesto dolor de cabeza implica un cierto grado de adiccién. La cerveza o el
alcohol en cada reunién conlleva esa “necesidad” de socializar. El café para
ahuyentar al fantasma del suefio. El cigarro para relajarse. Entonces nos estamos
refiiendo solo al aspecto de la salud, faltaria mencionar todas aquellas situaciones
que sin referirse directamente al estado fisiolégico se consideran también
adictivas: el sexo, el trabajo, las emociones fuertes, etcétera. Con esto ponemos
de manifiesto una verdad inevitable, vivimos rodeados de situaciones que nos

pueden hacer adictos.

El término adiccion en nuestra sociedad implica erroneamente segregacion,
separacion, esos otros los adictos y nosotros los sanos. “En México, el término
Vicio se iguala facilmente con el concepto de Adiccion, por lo cual, aquella
persona con problemas de dependencia es encasillada en el "terreno de la
desviacion hacia el mal".?

Este vacio en el terreno de la definicién es lamentablemente el que con
mayor fuerza predomina en una sociedad que paradéjicamente vive en medio de
las drogas, aquellas que son socialmente permisibles y las que no, sobre esto

volveremos mas adelante.



El término adiccion deberia ser abordado desde todos los aspectos que lo
rodean: social, médico, legal, familiar, escolar, y todas aquelias aproximaciones
importantes y necesarias. “El término adiccion reviste, entonces, una suerte de
polisemia dada su compleja construccion histdrica que entremezcla elementos
sociales, culturales, simbdlicos, politicos y econdmicos, que imposibilita soslayar €l

4 Si se centra nuestra atencion en la

enfoque confuso y parcial que le rodea...”
adiccion a las drogas, y con ello queremos dejar de una vez aclarado que la
adiccion no sélo es a éstas sino a situaciones de la vida diaria también, debemos

comenzar por definir lo que es una droga.

Asi

farmacolégicamente activa sobre el Sistema Nervioso Central, que introducida en

, podemos ver que se considera droga a “.toda sustancia
un organismo vivo, puede llegar a producir alteraciones del comportamiento, por lo
tanto se incluye no sélo a lo que habitualmente se entiende por droga, sino
también, determinados medicamentos capaces de producir estados de
dependencia, sustancias de uso legal como el tabaco o las bebidas alcohdlicas, y

. sustancias de uso domeéstico o laboral como los solventes volatiles”.®

Vemos como en dicha definicion va implicita la aclaracién, drogas existen
muchas y de muy diversos tipos, entonces el proceso de adiccién es algo que
aunque aunado no deja de ser diferente, "La sustancia por si misma no es ni
buena ni mala, el sujeto tiene la doble propiedad de serlo mientras se le pueda
juzgar desde una perspectiva moral, pero no es un problema moral, por eso la
adiccion no puede verse como un vicio..."® esto es, las drogas existen y como en
el caso de medicamentos pueden ser benignas, es el individuo quien al-hacer uso
de ellas puede entrar en un proceso de adiccién, y es la sociedad misma quien les

da un significado estereotipado de maldad.

Las drogas entonces no son buenas ni son malas, pueden ser tanto dafiinas
como benignas para la salud. Esto es sumamente importante, ya que en el

contexto que nos rodea hacemos un uso erréneo del término como hemos



mencionado. Los motivos para etiquetar como droga o drogadicto a la situacion o
la persona que hace un uso o abuso de éstas tienen motivos diversos, entre ellos
podemos considerar algunos tales como el sistema judicial que se legitima por un
combate al narcotrafico, la medicina que ataca de frente el problema de las
adicciones desde una perspectiva de la salud, la familia que ve en las drogas
siempre una amenaza para la estabilidad, entre otras, mismas que en su momento

precisaremos con mas detalle.

Por el momento baste con mencionar que la droga en su acepcién negativa
existe porque la sociedad la concibe como tal, “...Droga es aquella sustancia que
en el contexto dado es conocida mayoritariamente como tal'’ definicion
especialmente interesante, porque introduce un punto de vista que, como se vera,
" se comparte en este estudio. Es la dimensién cultural en la conceptualizaciéon de
las drogas. Con estas palabras, esta manera de conceptualizar la droga se
vendria a decir: es droga lo que un grupo social decide que es droga. Es droga lo
que un grupo social define como droga. O como el mismo Funes indica con una

expresion rotunda: "Droga es aquello que consideramos droga".®

Y es precisamente en este espacio, la sociedad, donde las drogas
adquieren un significado impreciso, a veces como el mas negativo, por ejemplo
quien consume marihuana, o en ocasiones como normal, el borracho alegre de las
fiestas. Nos encontramos situados en el terreno del uso y el abuso, lo que
determinara en todo caso que alguien sea adicto o que consuma, por cualquier
via, una droga con responsabilidad. Sin embargo, la diferencia entre uno y otro no

la determinara una definicién, sino el individuo mismo.

Se dice con frecuencia que hacer uso responsable de las drogas, por
ejemplo ciertos medicamentos bajo prescripcion médica, trae consigo beneficios
para la salud, “...esto son las Drogas prescritas y bajo control de un Médico

autorizado y facultado para sugerir al paciente que las ingiera y de acuerdo a un

»9

programa especial y bajo absoluto control™ y aunque pareciera que el uso en este

owt
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caso en particular no resulta dafino, baste pensar en la cantidad de
medicamentos que se automedican por consejo de algun amigo, pariente o
conocido a quien determinada medicina le ha ayudado, una practica coman en

casi todas las familias.

Ciertamente el uso de ciertas drogas es benéfico, los especialistas no han
logrado un consenso para determinar qué sustancias, aun aquellas que no son
legales, pueden traer beneficios para la salud fisica y mental, como ejemplo dos
posiciones encontradas, por un lado Aguirre afirma: “Antes que cualquier otro
comentario aparezca, hay que hacer una aclaracién importantisima del abuso de
las bebidas con contenido alcohoélico o del uso y abuso de las drogas ilegales,
legales o aquellas comovlos inhalantes y solventes industriales, NUNCA SE
OBTIENE NADA BUENO PARA LAS PERSONAS. Esto quiere decir que es
completamente falso cualquier comentario o cualesquiera opinién de persona
(incluyendo a los profesionistas de la salud humana) o de medio de comunicacién
alguno que afirme que alguna de las drogas aqui mencionadas produce algun tipo
de beneficios en la persona que las consume”.'® Y por otro lado, una corriente

mas liberal si cabe la palabra, se referiria al uso de drogas, “...se cree que la
intoxicaciéon ocasional, que hasta cierto punto es entendible cuando una persona
esta euférica por algln éxito obtenido, es automaticamente alcoholismo. Hay
mucha confusién entre la gente en torno a los conceptos de uso normal del alcohol
—o como lo denominamos: beber responsablemente—, el abuso ocasional o la
intoxicacion o borrachera eventual y el propio alcoholismo, enfermedad que puede

ser progresiva y mortal, aunque es curable si se atiende a tiempo...""

A ello nos referimos cuando afirmamos que entre el uso y el abuso se
encuentra la responsabilidad de la persona, pero ademas la libertad, la cultura, la
familia, la doxa social, toda una serie de motivos de los cuales hablaremos mas

adelante.
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Para hablar del abuso podemos partir de una frase conocida, todo exceso
es malo, en cualquier aspecto de la vida. El abuso va ligado a la falta de control.
En el caso de la drogas podriamos considerarlo como “cualquier consumo de
droga que dafie o amenace con dafiar la salud fisica, mental o el bienestar social,

de un individuo, de diversos individuos o de la sociedad en general”12

Si el consumo de drogas se quedara en el uso por los individuos sin afectar
a su entorno inmediato, como sucede en muchos casos y no en todos como suele
afirmarse relacionando el consumo de drogas con marginacion y violencia,
tendriamos que la adiccién a las drogas podria quizds compararse con la
obesidad, la hipertensién arterial o las enfermedades del corazén, donde la

afectacién de la persona tiene una responsabilidad directa con sus habitos.

Como hemos visto el problema de la adiccién a las drogas requiere ser
abordado con todas sus diferentes opiniones. No se puede juzgar que la familia
considere a las drogas como un mal que hay que prevenir cuando la
desintegracion de muchos hogares esta directamente ligados al consumo de
drogas. No se puede decir que el sistema de justicia hace mal en detener
personas que se drogan en la via publica, reunidos en grupos de individuos que es
sabido que en muchas ocasiones se dedican a delinquir. Tampoco es valido
criticar a la medicina, que centra su atencién en el ihdividuo adicto, cuando su
misién es precisamente procurar salud a las personas. Todas y cada una de estas
maneras de ver a la adiccién tienen su razén de ser, sin embargo es precisamente
esta separacion al momento de concebir a las adicciones, lo que lleva a tratar de
prevenirlas de muchas formas, a veces de forma diferente, y lamentablemente
también a definir o podriamos decir a crear falsos mitos sobre las adicciones por la

sociedad.
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- 1.2 CLASIFICACION DE LAS DROGAS

Hablar de uha clasificacion de las drogas merece en cierto sentido una
critica, el porqué obedece principalmente a los criterios utilizados para dicha
separacion. Esto es, la clasificacién mas comin en nuestra sociedad obedece a
un motivo de separacion que busca segregar, aquello que conocemos como las
drogas socialmente aceptadas separadas tajantemente de las que no lo son, asi
vemos una contradiccion de origen: la sociedad acepta determinado consumo de
drogas aunque éstas lleguen también a causar adiccién. Y adiccion en este
sentido es dafio, al individuo, a su familia, al entorno que lo rodea como tal. Y
vemos entonces un motivo que se enmascara: las drogas que se aceptan
representan un verdadero negocio para los grandes monopolios que las
promueven. No importando que el dafio causado sea similar y en muchas

ocasiones mayor que el de aquellas que se prohiben.

Nos encontramos en una disyuntiva, drogas permisibles que afectan vy
drogas prohibidas que afectan, es asi de simple pero ademas es asi de
complicado. No debemos perder de vista en todo caso, que ambas representan un
negocio que proporciona jugosas ganancias a los productores. “...Hoy por hoy, los
recursos clasificatorios han optado por una irreductibilidad de drogas: legales e
ilegales, de acuerdo a los efectos farmacoldgicos sobre el Sistema Nervioso
Central, y cuya clasificacion responde, muchas de las veces, a intereses de tipo
juridico-represivo, para justificar acciones persecutorias y criminalizantes contra
los consumidores, y soslaya la compleja madeja de relaciones que comporta el

llamado problema de las adicciones”"?

Precisamente a ello nos referiamos cuando menciondbamos que existen
diversas formas de abordar el problema de las adicciones, distintas disciplinas o
podriamos llamar corrientes, que encaran el problema desde su propia
argumentacién. Aqui la distincion entre las drogas vistas desde la optica social y

las drogas abordadas desde los efectos médicos que producen. Marcela
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Hourmilougue ahonda precisamente en dicha distincion, analizando las drogas
desde la 6ptica social y aquellas clasificadas por sus efectos' , la informacién que
a continuacioén se presenta esta complementada con la que aparece en la pagina
del Consejo Nacional de Adicciones, érgano dependiente de la Secretaria de

Salubridad y Asistencia."®
1.2.1 Drogas clasificadas por efectos

Drogas estimulantes

Café: Como efecto posiblemente disminuye la somnolencia y la fatiga. Y
como consecuencia fisica puede presentarse inquietud, agitacion, temblores,

insomnio, problemas digestivos.

Tabaco, nicotina: Es una planta originaria de América, cuyo uso ha
perdido la finalidad curativa y ceremonial para lo que antiguamente era utilizada.
Su principio activo mas significativo es la nicotina, descrita desde el siglo XXy
estudiada con detalle, por lo que se ha descubierto que tiene una gran variedad de
efectos complejos y, a veces impredecibles, tanto en la mente como en el cuerpo,

asf como que es la responsable de la adiccién al tabaco.

Ademas de la nicotina, el humo del tabaco contiene mas de 4000
compuestos quimicos, entre los que se encuentran el alquitran y el monéxido de
carbono, que pueden actuar como reforzadores de la adiccion, ademas de causar

diversos problemas en el organismo.

El consumo reiterado de nicotina lleva a la adiccién, caracterizada por una
busqueda y uso compulsivos de la droga, aun con el conocimiento de las
consecuencias negativas en la salud. Con la adiccién se presenta la tolerancia, es
decir, se requieren dosis mayores de la sustancia para producir el mismo efecto

inicial de estimulacion, lo que es un reforzador del habito tabaquico. Las

/
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consecuencias en la salud de la exposicién continua al tabaco resuitan del
conjunto de efectos de la propia sustancia y la forma en que se consume. El
tabaquismo se asocia estrechamente con una gran diversidad de enfermedades

como son:

El cancer, en diferentes manifestaciones como el de pulmén, boca, faringe,

laringe, eséfago, estébmago, pancreas, cérvico/uterino, renal y vesicula.
Enfermedades del sistema respiratorio como bronquitis crénica y enfisema.
Enfermedades del corazén como deficiencia coronaria e infarto.

Enfermedades cerebrovasculares, como aneurisma Yy problemas

circulatorios e hipertension.

Anfetaminas: Son sustancias preparadas originalmente para uso
medicinal, pero que en la actualidad los médicos han dejado de prescribir porque
son altamente adictivas. Afectan el sistema nervioso central y tienen efectos
estimulantes, semejantes a los de la cocaina, que producen un estado de alerta

junto con diversas reacciones en la percepcion del hambre y el cansancio.

Sus efectos son alerta intensificada, hiperadtividad, perdida del apetito, falta
de suefio, taquicardia, locuacidad, entre otras. Las consecuencias fisicas son
dilatacién de pupilas, nerviosismo intenso, estado de alerta permanente, insomnio,

escalofrios y anorexia.

Extasis: Es un compuesto basado en las anfetaminas a las que se
adicionan otras sustancias. Asi, ademas de los efectos estimulantes y de acuerdo
a su composicién, puede alcanzar algunas propiedades alucindgenas, o de
distorsién en la percepcion de los estimulos, tanto visuales, auditivos, tactiles,

como del gusto.
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En general se ingiere en forma de pildora. Dentro de los efectos inmediatos
se presenta una sensacién de armonia y desinhibicidn, que favorece la empatia.
En caso de consumir dosis altas, o cuando existe una predisposicion genética o
hipersensibilidad hacia alguno de los compuestos, el consumidor puede
desarrollar complicaciones graves, como alteraciones marcadas de la conciencia,
agitacion, convulsiones e insuficiencia renal aguda, que pueden causarle la

muerte.

El riesgo principal al tomarla es que el consumidor desconoce las
sustancias que frecuentemente le agregan en los laboratorios clandestinos en
donde se produce, corno pueden ser: LSD, cafeina, ketaina, heroina y hasta

raticidas, lo que puede ocasionar distintos tipos de intoxicacion.

Cocaina: Es el mas poderoso estimulante del sistema nervioso que
proviene de sustancias naturales. Se trata de un alcaloide que se extrae de las
hojas de la planta Erthroxiléon coca, originaria de América del Sur y se presenta

como un polvo compuesto por pequefios cristales blancos.

Los efectos y la rapidez con que los percibe el consumidor de cocaina
varian notablemente de acuerdo con el estado fisico y mental, la dosis, la
frecuencia del consumo vy, sobre todo, la via de administracién. En la actualidad, la
forma mas frecuente y en la que se obtienen efectos casi de inmediato, es la
aspiracién por las vias nasales; pero también puede ser inyectada, fumada,
untada e ingerida en diversas preparaciones. Para los usuarios por via
intravenosa, se aumentan los riesgos de sufrir problemas cardiacos vy, si

comparten las jeringas con otros consumidores, de adquirir hepatitis o SIDA.
Produce excitacidén, acentuada desinhibicién, hiperactividad, pérdida del

apetito, ansiedad, aumento de la presién sanguinea y pulsaciones del corazén.

. Las consecuencias fisicas pueden ser desasosiego, agitacién, hipertension,
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trastornos cardio-respiratorios, desnutricion, anemia. Hasta dafios hepéficos,

renales y cerebrales. En embarazo, fetos defectuosos.

Crack: Este derivado, de la base con la que se produce la cocaina, genera
una reaccion rapida al ser fumado, como se utiliza generalmente. Tiene la
apariencia de pequefias astillas o piedritas blancas y su pureza es
considerablemente menor a la de la cocaina, por lo que es mas barata; pero tiene
numerosos efectos perjudiciales en el organismo, que dependen de los diversos
ingredientes que se agregan a la base en los laboratorios clandestinos en los que
se produce. En forma semejante a la cocaina produce euforia y luego una
profunda depresion. Su consumo se asocia con actos de violencia y puede

provocar pérdida de contacto con la realidad y problemas en la interrelacion social.
Drogas depresoras

Alcohol: Como efectos se puede presentar euforia inicial, desinhibicion,
disminucién de la tensién, embotamiento, mala coordinacién y confusion. Y como
consecuencias fisicas puede haber trastornos hepéticos y de los nervios
periféricos, dificultad para hablar, marcha inestable, amnesia, impotencia sexual,

delirio.

Dichos efectos se presentan en una serie de cinco etapas, “...siempre que
el individuo continie bebiendo y de acuerdo con la cantidad y el tipo de bebida
ingerida, asi como del volumen de alimentos que se encuentran en el estébmago, el

peso corporal de la persona y las circunstancias en que se bebe:

Primera: el sujeto se ve relajado, comunicativo, sociable y desinhibido.
Debido a que el alcohol primero deprime los centros nerviosos que controlan la
inhibicion de los impulsos, por lo que la conducta se libera, el individuo parece

excitado.
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Segunda: la conducta es esencialmente emocional, erratica, se presentan
problemas de juicio, y existe dificultad para la coordinacién muscular, asi como

trastornos de la vision y del equilibrio.

Tercera: el individuo presenta confusion mental, se tambalea al caminar,
tiene vision doble, asi como reacciones variables del comportamiento: panico,
agresividad, llanto. Por otra parte tiene serias dificultades para pronunciar

adecuadamente las palabras y para comprender lo que se le dice.

Cuarta: incapacidad para sostenerse en pie, voémitos, incontinencia de la

orina, estupor, aproximacion a la inconsciencia.

Quinta: inconsciencia, falta de reflejos. Estado de coma que puede llevar a

la muerte por paralisis respiratoria.”*®

Cuando el consumo de bebidas alcohdlicas es fuerte y frecuente se
produce tolerancia, es decir, el organismo requiere una mayor dosis de alcohol
para obtener las mismas sensaciones. Esta necesidad que se va generando hacia
el incremento de la cantidad bebida facilita-la adiccion o alcoholismo y, cuando
éste se presenta, existen grandes dificultades por detener el consumo cuando se
empieza a beber. Al suspender la utilizacion de alcohol, se desarrollan sintomas

como nauseas, temblores y ansiedad.

El alcohdlico puede padecer delirium tremens, que es un estado de
desequilibrio mental en el que se experimentan alucinaciones: se ven, huelen,
oyen o se sienten cosas que en realidad no éxisten; conjuntamente con sintomas
fisicos, como temperatura y pulso elevados, sudoracién excesiva y temblores que
estremecen todo el cuerpo. Por otra parte, el alcohélico pierde el interés por lo que

le rodea, lo que puede ocasionar la pérdida de su empleo y de su familia.
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Barbituricos, sedantes: Se presenta como efectos de depresion del
sistema nervioso central, tranquilidad y relajamiento. Las consecuencias fisicas
pueden ser irritabilidad, risa/llanto sin motivo, disminucién de la comprension y de

la memoria, depresién respiratoria, hasta estado de coma.

Opio, heroina, metadona: Como efectos podemos encontrar sensaciones
exageradas a nivel fisico-emocional, ansiedad, disminucién de la razén, el
entendimiento y la memoria, y retardo psicomotor. Dentro de los efectos fisicos
estan estados de confusion general, convulsiones, alucinaciones, contracturas

musculares y disminucién de la presion arterial.
Drogas alucinégenas
De origen natural:

Marihuana: Es la droga que se comercializa de manera ilicita de mayor
consumo en México. Se obtiene de la planta de cafiamo Cannabis sativa, la que
contiene mas de 400 componentes, entre los que destaca el principio activo THC
(delta-9 tetrahidrocannabinol), que es el que determina la potencia de la droga y el
efecto en el sistema nervioso. La proporcién de THC que contiene un cigarro de
marihuana depende del tipo de planta, del clima y terreno en que crece, el tiempo
de cosecha y de la parte que se utiliza (brotes, hojas, flores);, pero se ha
observado que la que se vende actualmente es .de mayor potencia que la de hace

diez afios.

Un cigarrillo de marihuana contiene la misma proporciéon de ingredientes
toxicos que cinco cigarrillos de tabaco, por eso fumarla con cierta frecuencia se
asocia con trastornos como catarros, bronquitis, enfisema, asma bronquial, dafio

pulmonar y en las vias respiratorias, asi como aumento en el riesgo de cancer.
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Ademas disminuye la reaccién ante los estimulos y reduce los reflejos,
desorientacion temporoespacial y alucinaciones. Tiene efectos como la reduccion
en el impulso sexual, dafio en las funciones reproductoras, psicosis téxica y
deterioro neurolégico. También hay evidencia de que se restringe la capacidad del

sistema inmunoldgico para combatir infecciones y enfermedades.

Hachis: Se trata de una preparacién obtenida de la resina gomosa de las
flores de las plantas hembra de la Cannabis, que tiene un alto contenido -de THC,

pudiendo llegar éste al 43%, en el caso del aceite de hachis.

Peyote: Es un cactus de color verde grisaceo que crece en regiones
desérticas secas y pedregosas del norte de México y el sur de Estados Unidos. Se
puede comer crudo, seco en pasta o infusibn y se ha sintetizado su principio
activo, la mescalina, por lo que también se consume en preparados en forma de

capsulas y pastillas.

Psilocybe: Pertenecen a este género los hongos sagrados, denominados
carne de dios, originarios de México. Estos hongos crecen en diferentes terrenos y
miden entre 2.5 y 10 cm. Sus principios activos son la psilocina y la psilocibina,
sustancias que provocan alucinaciones semejantes a las producidas por la

mescalina

Ololiughi: Con esta palabra azteca, que significa casa redonda, se
designan unas semillas con forma de lenteja de color café de una enredadera
conocida como rivea. Su capacidad de producir alucinacién es considerablemente
mas leve a la de los hongos mencionados y al peyote.

Productos quimicos alucindgenos:

LSD: Sus efectos son las alucinaciones, desorientacion temporoespacial y

flashback. Los efectos fisicos del LSD pueden ser delirio, despersonalizacion,
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terror, panico, trastornos en la visién, hipertensién arterial y problemas

respiratorios.

PCP (Fenciclidina o polvo de angel): Se trata de una sustancia creada
para ser utilizada en veterinaria como anestésico y analgésico, pero que por sus
efectos colaterales adversos en los seres humanos no fue autorizada. Provoca
desorientacion, agitacion, ‘excitacion excesiva, delirio y alucinaciones. Puede ser
inyectada por via intravenosa, fumada, ingerida en forma de capsulas o tabletas y

" diluida en refrescos o bebidas alcohdlicas.

La clasificacidbn de las drogas por sus efectos, como hemos visto, nos
traslada a la sintomatologia del individuo visto como paciente, es en este sentido
acertada, aunque no se menciona por ejemplo los beneficios que la marihuana
puede tener para calmar el dolor o sus propiedades curativas. No podemos por
ello quedarnos con una clasificacién desde esta Optica, no se hace mencién

tampoco de las repercusiones sociales que la adiccion puede tener.

Y sin embargo, si adelantamos un poco para ver de qué forma se tratan las
adicciones, vemos que la medicina ha servido de partida para un modelo de
tratamiento predominante, el problema “...ha sido abordado e interpretado bajo la
- postura ideolégica dominante, mediante la cual se pretende abatir dicho
fenébmeno; el controvertido tema de lo legal/coercitivo, sustentado por el
paradigma juridico-medicalista-prohibicionista, que ha provocado grandes
fracturas en el campo preventivo privilegiando la penalizacién o etiquetamiento
como respuesta a la légica-ilégica: el castigo provoca el cambio, que en la mayoria
de los casos se sirve de los ejercicios de la medicina, de la psiquiatria y de cierta
psicologia, de apellido, clinica, para justificar su accion de reclusion y castigo: para
los locos el hospital, para los normales la carcel”.' Sobre esto volveremos mas

adelante.
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Otro tipo de clasificacion propuesto por la misma investigadora
(Hourmilougue), nos sitda frente a las drogas, esta vez vistas desde la 6ptica

social, de la cual podemos ver lo siguiente:

Drogas socialmente aceptadas: Son las sustancias cuyo uso ha sido
aceptado a nivel social y que sin embargo se incluyen en la definicién de la OMS.
Las mas comunes son el te, café, chocolate, algunas bebidas gaseosas, tabaco,

alcohol, etc.

Dentro de estas podemos encontrar drogas intermedias que son todos los
medicamentos, desde la aspirina (venta libre), hasta los medicamentos que se
venden bajo receta tales como sicotrépicos, sedantes, barbitdricos por ejemplo el

mas complicado de los antiparkinsonianos.

Drogas ilegales: Generalmente, cuando alguien dice "drogas" se refiere a

este grupo: marihuana, cocaina, heroina, LSD, hachis, éxtasis, cucumelo, etc.

Otro tipo de productos son los que habiendo sido fabricados para un fin se
utilizan para otro, en este caso como drogas, tal es el caso de pegamentos,
solventes, etc. “Son vapores que provienen de liquidos volatiles o productos en
aerosol; también puede tratarse de gases que al ser inhalados‘e introducidos por
las vias respiratorias producen alteracién de las funciones mentales. Su consumo
frecuente produce adiccién. Los utilizados con mayor frecuencia en México son los
solventes organicos, compuestos derivados del carbén o del petréleo, que se
producen para dar apoyo a la actividad diaria en la industria y en el hogar. Con
fines de alteracidn mental se utilizan distintos productos: combustibles como
gasolina y liquido de encendedores; aerosoles pegamentos; removedores de
pintura; esmaltes; quitamanchas; tiner, y otros conocidos como PVC, activo y

cemento.” '®
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Como hemos visto la clasificacion de las drogas es importante y necesaria
para conocer sus efectos en el organismo y la forma en que la sociedad concibe el
probléma, sin embargo puede resultar engafioso y en algunos casos tendencioso,
con ello queremos decir que para entender el problema de las adicciones a las
drogas, debemos tener una perspectiva mas global del problema, es un error
quedarnos con una de las dos clasificaciones, ambas deben ser integristas. Y en
todo caso tampoco comprenderemos la red tan compleja que circunda las
adicciones sino analizamos aspectos como la economia, la sociedad, el sistema
educativo, el modelo familiar de nuestro entorno, los medios de comunicacién
masiva, los usos y costumbres de las comunidades y de las ciudades, etc. So6lo

asi podremos acercarnos a la prevencién de adicciones de forma integral.
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CAPITULO 2
EL PROCESO DE ADICCION.

24



2.1 MOTIVOS

“‘Buscando integrarse a ciertos grupos, el joven cede a las presiones para
consumir drogas o alcohol”.”
Las drogas no distinguen entre raza, pais, religion, status social, sexo,
edad, creencias, etc.; todo individuo estd expuesto a hacer uso o abuso de drogas

tanto legales (alcohol, tabaco) e ilegales (cocaina, marihuana, entre otras).

El porqué algunas personas se vuelven adictas es sin duda una
interrogante muy compleja por lo que es muy dificil de responder, ya que cada
individuo es diferente y, por consiguiente, cada uno persigue algo distinto cuando
consume alcohol, tabaco y drogas: experimentar algo nuevo, divertirse, olvidar

problemas, superar la angustia o la tristeza, relacionarse mejor con los demas.

Es pertinente mencionar que las sustancias psicoactivas no son dafinas en

si, depende en gran medida del uso que las personas hacen de ellas.

En este capitulo abordaremos _los distintos motivos por lo que las personas
llegan a ser adictas. Se analizaran diversos puntos de vista, para tener una

respuesta mas acertada y ver si hay algunas diferencias entre unos y otros.

Varias direcciones consultadas en Internet coinciden en mencionar las
posibles causas de una adiccién. Por esto, se reclutaron y sintetizaron en los

siguientes puntos:
Para sentirse adultos

“A los jovenes les gusta imitar a los adultos. ;Cuéntas veces hemos oido a
nuestros hijos imitando la manera en que hablamos? ;Probandose nuestra ropa o

maquillaje? ¢ Jugando a que dan una merienda o un coctel? ¢, Vistiéndose para ir al

trabajo?"?°
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Los pequefios ven a los adultos como sus héroes, quieren comportarse y
ser ¢omo ellos, infinidad de veces se ha oido a los nifios decir que sus papas son
los mejores, que cuando crezcan quieren ser como ellos. La idolatria hacia alguno
o ambos padres puede encaminarse hacia lo positivo o negativo. Para el
pequefio, el ser adulto representa libertad, tomar él mismo la decisién de qué,

cuando, cémo y dénde va a consumir lo que crea mas conveniente a su persona.

Resulta irénico e incluso fuera de lugar el que unos padres que consumen
algiin tipo de sustancia psicoactiva, ya sea de forma moderada o en exceso,
prohiban a sus hijos que se acerquen a estas sustancias, los padres no pueden

exigir de sus hijos lo que ni ellos mismos estan dispuestos a hacer.
La necesidad de imitar a otros

“Cuando una persona quiere conseguir su propio y personal estilo de sery
de actuar, primero trata de imitar a sus semejantes que admira o que le agrada
como se comportan y después adquiere para si mismo(a) algo de esos estilos de
ser, convirtiéndolos en parte de su personalidad. Muchas personas se inician en el
abuso del alcohol o de drogas por imitacion, porque han visto que otros lo hacen y,
aparentemente, no les ha pasado nada malo, al contrario, parece ser que son
exitosos y esto Ultimo invita a seguir su ejemplo. Este fenomeno, el de la
necesidad de imitar a alguien especial, es algo natural que se presenta en algunas
etapas de la vida, sobre todo durante la pubertad y la adolescencia. El problema
reside en el hecho de querer imitar a alguien que consume alcohol o

medicamentos en exceso o algun tipo de droga ileg‘al"21

Durante nuestro desarrollo fisico, mental y emocional, adquirimos mas
conciencia de quiénes somos y cuél es el nicleo que nos rodea. La familia es sin
duda la parte esencial de nuestra vida. Es el parte aguas de nuestro crecimiento,
cuando estamos pequefios nos gusta jugar a imitar todo lo que esta a nuestro

alrededor, por ejemplo, el padre es el que lleva el dinero a la casa, los nifios por lo
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regular siempre quieren ser como ellos; la madre es la ama de casa y las nifias
quieren ser como ella. A los nifios les gusta tener un modelo a seguir, lo maximo
para ellos es ser adultos y poder tomar sus propias decisiones y poder hacer todo

lo que las personas mayores hacen.

Los niflos se sienten grandes cuando los padres los mandan a hacer
favores como ir a la tienda a comprar una cerveza, cigarros, botanas y ellos lo
hacen con gusto porque sienten que son importantes en su entorno familiar. Para
ellos en esa etapa de la vida todo se les hace normal y facil, pero saben

comprender la diferencia que hay entre ellos y los adultos.
Para integrarse y pertenecer a un grupo

“Los jovenes quieren agradar a sus iguales. Algunas veces empiezan a
utilizar el alcohol, el tabaco y las drogas ilegales para sentir que se integran, para
superar la ansiedad, cambiar su personalidad o darse valor para hablar con los

demas”.?

La sociedad esta expuesta a mensajes que, quizas no intencionadamente,
incitan a usar las drogas para mejorar nuestra vida y desarrollar habilidades
sociales. ¢Coémo podemos ayudar? ;Cémo impediremos que nuestros hijos anden
por ahi con aquellas personas que parecen necesitar el uso del alcohol, el tabaco
y las drogas ilegales? Los padres, abuelos, tias y tios, tutores, y otros, pueden
jugar un importante papel ayudando a los jévenes a enfrentarse a las presiones
para que no beban alcohol ni usen drdgas. En realidad, no desear dafiar la
relacién entre ellos y los adultos que les cuidan es la razén mas comun que dan

los jovenes para no consumir alcohol y drogas.

Por tanto, manifestar con claridad que usted, como adulto que les cuida, no

desea que beban alcohol, fumen tabaco y usen drogas ilegales, constituye para
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ellos la mayor motivacion para rechazar la oferta de que prueben estas sustancias.

Encontrar maneras creativas de rechazarlas requiere mucha practica.

Un nifio que tenga dificultad para rechazar las ofertas de los jovenes
mayores o de los adultos, puede necesitar una ayuda especial para adquirir
maneras enérgicas y creibles con las que pueda aclarar al otro que no desea

alcohol, tabaco ni drogas ilegales.
La Presion de los amigos

“En ocasiones es muy importante sentirse aceptado(a) en un grupo de
amigos de la escuela o del barrio y por desgracia en algunas de esas camarillas o
pandillas se ha puesto de moda el consumir bebidas alcohélicas sin control alguno
o también el ingerir alguna droga ilegal o algin medicamento de los que requieren
receta médica especial pero que se consiguen de otras maneras. Para pertenecer
a estos grupos o para permanecer en ellos hay que hacer lo que los demas hacen
y algunas personas tienen gran necesidad de pertenencia por lo que aceptan lo
que les pidan aun y cuando saben que se estan arriesgando a sufrir algunas
consecuencias negativas. A esta presion de los 'pares es dificil contrarrestarla con
regafios o "sermones" o sefialando las terribles consecuencias del consumo de

drogas”.?

Cuando los jovenes entran en la etapa de la adolescencia, se olvidan de los
juegos de infancia y empiezan a querer imitar al un nuevo ntcleo que ahora los
rodea. Integrarse a un grupo de personas para ellos es esencial, por lo que
algunas ocasiones empiezan a ingerir bebidas alcohdlicas, el cigarro y las drogas
que son ilegales. Esto para ellos es sentirse igual que los demas, que los acepten
en cualquier grupo social, esto les da el valor para enfrentarse a cualquier tipo de

adversidad.
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Los adolescentes experimentan cambios trascendentales en su cuerpo,
vida tanto emocional como personal, por lo que la sociedad es una parte
importante en este cambio. La sociedad en la que cominmente vivimos espera
que los jévenes reaccionen de la misma manera que cuando son nifios, no acepta
que el comportamiento cambie de acuerdo a la etapa que se vive. Por lo tanto los
jévenes sienten un rechazo hacia ellos. Para los adolescentes la sociedad es la
barrera con la que hay que luchar, por estar en contra de su forma de pensar y

actuar.

Sin embargo, la sociedad es sin duda la que incita, claro que no
intencionalmente, a utilizar alguna sustancia adictiva para desarrollar nuestro
entorno social y emocional. Tanto los jévenes como los adultos desarrollan ciertas
barreras de comportamiento que no los dejan crecer como lo que son. Si cada
quien expresara su capacidad de sentir y de pensar se lograria la esencia que el

ser humano tiene.
Para correr riesgos y rebelarse

“Los jovenes deben aprender a enfrentarse a los riesgos como parte del
proceso de crecimiento. Todos los dias corremos riesgos de todo tipo; y todavia

mas cuando somos j(’)venes”.24

Conforme los nifios se acercan a la pubertad, practicamente todo tiene una
cierta dosis de riesgo, pues todo resulta nuevo e inexplorado. Cuando las
actividades de mas riesgo son dominadas, casi todos los jévenes siguen buscando
la oportunidad de ampliar sus horizontes y crecer. Ese es el motivo por el que las

drogas y el alcohol son tan atractivos para algunos jovenes.

Para ellos las drogas representan la oportunidad de demostrar que ellos

“pueden controlarlas”. Si a esto le unimos un deseo poderoso de ser adultos y que
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en la televisién ven la imagen de personas que beben, fuman y usan drogas, no

debe sorprendernos que algunos jovenes deseen afrontar ese riesgo.

Los adolescentes se sienten casi inmortales y les preocupa o que piensen

sus amigos de ellos.

Para conocer sus propios limites, los adolescentes deben asumir riesgos de
algun tipo, pero, deben estar convencidos de que el uso del alcohol, el tabaco y

las drogas no es una conducta aceptable.

En la adolescencia, los jévenes deben aprender a enfrentarse a situaciones
de toda indole por que es parte fundamental en su crecimiento. Sin embargo,
cuando los jévenes estan en esta etapa corren muchos riesgos debido al cambio

tan drastico que se les presenta.

Entran a una nueva dimensién y por lo tanto quieren conocer todo aquello
que es diferente. Al encontrar que hay senderos distintos (alcohol, tabaco,
drogas), a los que no estan acostumbrados, deciden explorarlos y ampliar su

vision de la vida.

Por consiguiente, ellos se sienten capaces de controlar cualquier situacion
que se les presente. Se sienten duefios y sefiores del mundo, que pueden
comérselo en segundos. Sienten unos deseos incesantes de vivir al maximo, que

cualquier riesgo para ellos es pan comido.

En la actualidad los riesgos para los jévenes en cuanto a las adicciones
estan a la orden del dia, el indice a aumentado considerablemente, estadisticas
- indican que en generaciones pasadas era menor. Los adolescentes deben de

asumir lo que bueno y lo que es malo.
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Para satisfacer su curiosidad

‘Los jovenes sienten gran curiosidad acerca del alcohol, el tabaco y las
drogas. Son inteligentes y captan con gran rapidez los mensajes que les llegan
desde los medios de comunicacion, la escuela o la mesa del comedor de su casa.
Aunque usted haya hecho un gran trabajo educando a sus hijos, algunos jévenes
sienten curiosidad sobre estas sustancias. Por tanto, descubrirdn cosas al
respecto, de fuentes no fiables. Para evitarlo, lo que hemos de hacer es
proporcionarles nosotros mismos informacién sobre las consecuencias del uso y
abuso de drogas. Debe asegurarse de hablar con ellos del tema antes de que lo

hagan sus amigos”.?®

La curiosidad

“Quizas se trata de la razén mas frecuente, la curiosidad, esto es, querer
saber qué es lo que se siente al consumirlas ya que hay tanta informacion errénea
o distorsionada sobre el alcohol y sobre las drogas y también existe tanta
desmformacmn que algunas personas, especialmente adolescentes (hombres y.
mujeres) desean saber qué les puede pasar si las prueban y aceptan hacerlo
desconociendo tanto los efectos inmediatos como las consecuencias a corto o
mediano plazos (las consecuencias a largo plazo son pocas y féciles de entender:

dafios irreversibles en la salud, la locura y/o la muerte)”.?

Los jovenes son buenos receptores de los mensajes que les son
transmitidos en los medios de comunicacion, en la escuela, en la casa, en la calle.
Son inteligentes pero no logran o no quieren aceptar la informacién que los
bombardea referente a su entorno social. Ellos simplemente se quieren quedar en
ése mundo inmerso que los atrofia. La curiosidad a algo desconocido es un signo
de enfrentarse a malas conductas. Y no por eso se debe culpar a los padres de,

conducir por una mala educacién a los hijos.
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Nivel econdmico

‘“Las drogas pueden ser un problema para cualquier persona que las
consuma. Actualmente los estereotipos sociales identifican las drogas como una
cosa de los jovenes o de personas marginadas, sin embargo estan presentes en

todos los estratos sociales y todas las edades”.?’

Es cierto que existen drogas que son mas consumidas por los jovenes,
como puede ser la marihuana, pero el consumo de la mayoria de las drogas esta
extendido en todos los grupos de edad. Los adultos también consumen drogas,
muchas de ellas legales (alcohol, farmacos, tabaco) y otras ilegales (cocaina,

heroina).

Aunque estos estereotipos pueden contener una parte de verdad, el
problema aparece cuando a partir de esa verdad se define el todo, convirtiendo la
realidad en temas a los que la gente recurre para dar explicaciones simplificadas a

hechos complejos.

Somos estereotipos sociales, que catalogamos a las personas conforme su
apariencia, pero es un gran error que se comete. Si hablamos de drogas legales
(alcohol, tabaco, farmacos) e ilegales (cocaina, marihuana), siempre pensamos en
las zonas marginadas y en los jévenes. Pero en realidad es un problema que se

presenta en cualquier individuo, en cualquier estatus social y en todas las edades.

Es muy facil culpar a la gente por la apariencia y estatus social, pero es

dificil ver su percepcion de la realidad.

En la actualidad la sociedad condena las adicciones sin tomar en cuenta
que todas las personas; ancianos, adultos, jovenes, nifios, formamos ese entorno
que nos rodea. Cada individuo debe aceptar sus propias acciones de acuerdo a su

manera de vivir y aceptar que somos consumidores.
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El conflicto principal es que se ve el uso y abuso de drogas como un
problema que atafie Ginicamente a quienes estan inmersos en dichas actividades,
sin embargo, a toda la sociedad en general le atafie dicha problemética, no hay
que olvidar que las drogas circulan en nuestro alrededor Yy que nadie esta exento
de caer en tal situacién. Es la sociedad en su conjunto la que debe preocuparse y

buscar soluciones para prevenir o afrontar el problema.

Debe tomarse en cuenta que la familia de hoy no atraviesa por las mismas
circunstancias de las familias de antafio. En tiempos posteriores a los afios 40, la
mujer no participaba activamente en lo econémico, politico y social, a raiz de este
cambio es cuando la familia sufre un cambio en su estructura en relacién a la guia

educacional de los hijos.

Por lo que, podria considerarse este como un factor que desencadena en
que los jévenes no cuentan con un patrén de buena conducta a seguir, y tratan de

hacer su vida como a ellos mejor les parezca.

“Algunos investigadores cientificos afirman que es posible saber con mucho
tiempo de anticipacion si una persona va a ser adicta o no en alguna etapa de su
vida. Estos eruditos aseguran que desde temprana edad un nifio o nifia se
comporta de tal manera que se va preparando el terreno para que desarrolle la
adiccion al alcohol o a las drogas algunos afios después. Ellos hablan de los nifios
que son muy nerviosos, hiperactivos e inestables. Esta idea no es nueva. Pero
también tenemos que decir que esos nifios pueden cambiar su manera de
comportarse al ser presionados por el medio familiar o social o, sencillamente, al
llegar a la pubertad pueden sufrir cambios en su manera de ser que se deban mas
a las crisis propias de esta etapa de la vida y, por lo tanto, esa supuesta
personalidad preadictiva (riesgo de convertirse en adictos) desaparece para

siempre”.?®
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2.1.1 Conclusiones a las que han llegado los investigadores.
Es una cuestion Hereditaria.

“Esta idea es la mas popular en muchas partes, sobre todo en paises como
los Estados Unidos de Norteamérica, donde los investigadores han hecho estudios
con hermanos gemelos, hijos de padre alcohdlico o madre alcohdlica que
posteriormente fueron adoptados por otros adultos. Los gemelos estudiados viven
en hogares distintos y distantes el uno del otro y para sorpresa de los
investigadores, se encontré6 que estos gemelos también eran alcohélicos a pesar
de que recibieron una educacion diferente cada uno de ellos. Los casos de este
tipo que han sido sometidos a estudios ya son muchos en la actualidad y con

estos ejemplos los cientificos concluyen que el ser alcohdlico se hereda.

La persona nace con la propensiéon a convertirse en alcohdlica o adicta
- porque su organismo va a reaccionar de manera diferente al de las demas
personas cada vez que tenga contacto con alguna bebida alcohdlica o con alguna
droga de las que alteran el estado de animo. Se dice que la persona que tenga
esta propension heredada, tendra dificultades severas para detener su consumo
de alcohol o de drogas ya que se le presentara una necesidad imperiosa de seguir
consumiendo de manera ilimitada y sin control alguno porque su organismo asi se
lo exige. De esta manera se explica porqué el verdadero alcohdlico y el adicto a
drogas desarrollan una compulsion a la hora de estar bebiendo o drogandose, es
decir que no pueden detenerse a pesar de las consecuencias negativas del

consumo.

Se presenta solamente en familias muy especiales

Esta idea sugiere que el alcoholismo y la adiccién a drogas no se manifiesta
en cualquier tipo de familia sino solamente en aquellas que tienen ciertas

caracteristicas muy particulares, que pueden ser las siguientes: se trata de
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familias en donde ha habido suicidios, homicidios, problemas psiquiatricos,
apostadores, adictos al sexo, bebedores fuertes, alcohdlicos y drogadictos. Estas
familias no solamente sufren los problemas del abuso del alcohol y las drogas,
sino que ademas tienen una historia de conductas violentas o problemas mentales
serios que pueden facilitar que siga existiendo el alcoholismo o la drogadiccién en

las siguientes generaciones.

Ademas, en la actualidad se habla mucho del papel que juegan las familias
en las que alguno de los padres ya no vive en casa (por muerte, abandono,
separacion o divorcio) o aquellas denominadas disfuncionales, que son las que no
funcionan como se espera que deberian de hacerlo, es decir las que no cumplen

con sus funciones basicas.

Aun no se ha comprobado con precision la relacién que guarda este tipo de
sistemas familiares con la aparicién de la adiccion, pero podemos decir con
seguridad que posibilitan de muchas maneras el que el problema crezca y se

complique.

A pesar de ser un antecedente muy fuerte que el tipo de familias diferentes,
influyan de manera importante sobre el desarrollo en alguno de sus miembros en
la adiccion, tampoco es un hecho comprobable para afirmarlo. Hay situaciones en
las que un individuo se vuelve adicto sin tener antecedentes familiares o
problemas relacionados a la adiccion y aun asi estan en el bajo mundo de las

drogas.

Se aprende en casa.

Muchas personas en la actualidad piensan que esta es la razén principal
por la que la gente se inicia en este tipo de actividades tan destructivas. Para
algunos educadores que creen que lo mas importante en la vida de un ser humano

no es lo que hereda genéticamente sino lo que aprende en el seno de su propia
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familia, la respuesta es clara: el abuso de alcohol y drogas es producto de lo que
se asimila en el propio hogar. Algunos especialistas han llegado a afirmar que todo
adicto proviene de algun hogar en el que se consumian o se consumen grandes
cantidades de alcohol, o se ingieren aquellos psicofarmacos que tranquilizan a las
personas nerviosas, disminuyéndoles sus niveles de angustia, o los inductores del
suefio, desafortunadamente tan de moda entre muchos individuos que tienen
dificultades para conciliar el suefio. Por supuesto que también se incluyen aqui
aquellas familias donde se han consumido o se consumen drogas ilegales como la

marihuana, de la que llegan a pensar que no hace tanto dafio como las demas.

Si bien es cierto, mucho de lo que somos lo aprendemos en nuestros
hogares, en las familias donde se presenta un abuso constante de bebidas
alcohdlicas, asi como drogas, es muy probable que algunos miembros de la
familia se introduzcan en estas situaciones. Sin embargo, no todo se aprende en
casa, muchos jovenes pueden involucrarse con drogas debido a presiones
externas, ya sean amigos o compaiieros de escuela. La adiccion a las drogas no
s6lo depende de lo que se ve en casa sino también de lo que aprendemos en
nuestro entorno social.

Hasta cierto punto el consumo del alcohol, por ejemplo, esta condicionado
por 1a cultura y también por las condiciones materiales de existencia del grupo
social. Pero a lo que tratamos de dar énfasis ahora es al consumo de ciertas
sustancias, no sélo al alcohol sino otras, lo cual esta determinado por la cultura. A
través de la investigacion antropoldgica de las costumbres, creencias, tradiciones
y formas de vida social de un grupo, se ha visto que en toda sociedad existen
reglas que condicionan el consumo del alcohol, Por ejemplo, hay sociedades en
las que estas reglas son muy claras y estan bien eétablecidas", aunque no estén

escritas en ninguna ley especifica. -

En este tipo de sociedades en donde hay reglas claras, el consumo es

responsable, esto es, no se dan situaciones de exceso porque la propia sociedad
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las sanciona severamente. Claro que hay casos extremos en donde por razones
religiosas, por ejemplo entre los musulmanes, esta prohibido el consumo de
alcohol. En aquellas sociedades donde las reglas no son claras respecto del
consumo, se dan situaciones de exceso, esto es, estamos hablando de
sociedades permisivas en donde no estd claramente establecido quién puede

beber, con quién, en dénde, cuando, cémo e incluso qué”.?

Hay que tomar en cuenta que el consumo de alcohol en nuestra sociedad
es permitido, por lo tanto es muy complicado prohibir o exigir al joven que no lo
consuma. No podemos desaparecer o eliminar algo que ha estado presente
durante el desarrollo de la humanidad. Mas que una prohibicién o desaprobacién
de aquellas acciones que tengan que ver con el uso y abuso de sustancias, se
deberian implementar modelos de prevencién que vayan acompaiando al
individuo desde sus primeros afios de vida hasta su edad adulta, no hay que
olvidar que lo prohibido es aquello que mas llama la atencion, hay que procurar
hablar sobre las sustancias existentes, sus consecuencias y la perdicion a que

éstas llevan al volverse alguien adicto.

2.2 GRADOS DE ADICCION

¢ QUE ES LA ADICCION?

“Es un habito tan arraigado que produce dependencia de algo o compulsion
a hacer algo. Es la pérdida de la LIBERTAD para vivir segiin nosotros mismos.
Recurrir a la droga es sintoma de "malestar’ profundo. La raiz de la drogadiccion
no estriba tanto en el producto como en la persona, que afectada por un
angustiante deterioro espiritual, llega a sentir su necesidad”.*
En este punto analizaremos el proceso por el que atraviesan los adictos. Se

exploraran tres fases que llevan a desviar a un individuo a consumir drogas
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legales e ilegales y- asi comprender el proceso por el cual pasa un persona al

convertirse en dependiente de sustancias que atentan contra su vida.

Si bien las personas adictas o dependientes de alguna droga comienzan
con el uso moderado, siguen con el abuso en exceso. Esta causa es incontrolable,
la dependencia hace que cada vez se consuma mas, para asi lograr los mismos
efectos. La dependencia en algunas ocasiones llega a hacer tan enorme, que las

personas adictas sélo viven de y para la droga

La droga es una sustancia que puede tener o no utilidad medica legitima,
segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS). Cuando esta tiene una mala
administracion, puede llegar a provocar un descontrol en el cerebro, en los

sentimientos y una alteracion en el organismo humano.

La adiccion a cualquier sustancia que atente contra el organismo humano,
deriva un estado de intoxicacion periodica, esto debido al consumo constante de la
droga, la cual puede ser natural o artificial, por lo que altera las condiciones del

individuo.

La organizacién Mundial de la Salud, menciona tres fases hacia el camino

de la dependencia:
Uso o consumo experimental u ocasional

Desde el punto de vista toxicoldgico, se define como consumo experimental
u ocasional la utilizacién de la misma droga frente a un mismo estimulo cuando

esto no tiene regularidad en el tiempo.

Es el caso, por ejemplo, del estudiante que se ha acostumbrado a recurrir a
la anfetamina frente a la estimulaciéon de un examen, pero que lo hace

exclusivamente ante esa motivacion. O el adolescente que en reuniones sociales,
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estimulado por la invitacion de grupos proclives, acepta drogas pensando que

probar una vez o usar de vez en cuando no produce dafio.

Estos son casos de "usadores de drogas” y estan en la primera fase de una
reacciéon en cadena que de no ser detenida a cierto nivel lleva indefectiblemente al

estadio final de la drogadiccion.

“Quienes incurren en el uso experimental de la droga, generalmente lo
hacen impulsados por la presién social del entorno o por simple curiosidad, para
ver qué se siente. Este primer momento se denomina luna de miel ya que los
beneficios imaginados se comprueban como cierto y los perjuicios no aparecen

con la misma nitidez, por lo cual se los considera una mentira o una exageracion.

El tiempo de duracion de esta luna de miel se vincula en forma directa con
la via de administracién que se utilice y con la dosis que se consuma. Este
momento de experimentacion es de enorme importancia para poder comprender lo
que pasa con los adolescentes. Se trata de situaciones en las que a menudo se
tiene una suerte de constataciéon personal de que drogarse es algo seguro y se
piensa que consumir alcohol es parte de la vida, sin comprender que se esta
pisando el primer peldafio del camino hacia la dependencia.

Cuando alguien no busca por si mismo la droga, pero si la acepta por
sugerencia de los que lo rodean, podemos hablar todavia de un uso ocasional o
social. Suele suceder que la haya rechazado varias veces y finalmente la acepte
aunque sea de tanto en tanto, lo cual lo induce a pensar que es él quien maneja la

situacion, que de él depende decir si 0 no”.*!

Como podemos ver, esta fase de consumo es la de “fin de semana”, aqui se
puede controlar el uso de drogas legales e ilegales. Se puede decir que no tiene
consecuencias negativas si se tiene conciencia y control de sus acciones. Las

personas se auto definen como consumidores pasivos.
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Cuando el individuo consume por primera vez alguna droga, o hace en
forma esporadica en donde no presenta indicios de adiccion. Esto lo hace para
sentirse aceptado por sus amigos 0 comparieros de grupo, en ese momento sus
ideas, valores y respeto a los demas no cambian, pero hay que estar alertas de
cuando se sobrepasa el limite de lo que puede considerarse como consumo

habitual para convertirse en consumo permanente.

En la vida diaria el sujeto sigue tomando su curso normal, en su casa su
comportamiento es igual con los padres que con el resto de la familia, sigue
ayudando en las labores de la casa; en la escuela alin tiene un nivel de
aprovechamiento aceptable, por lo que no se notan trastornos en el desempefio

de sus actividadeé.

Consumir de forma ocasional o experimental no exenta al individuo de

iniciarse por el camino de la dependencia.
2) Abuso

“El abuso reconoce fundamentalmente dos modalidades. Una es la
utilizaciéon de la misma droga frente a diferentes estimulos, pero no todos los dias.
La otra esta caraéterizada por la variaciéon en la droga, siempre que no ocurra
cotidianamente. En este ultimo caso, el individuo utiliza distintas drogas, de

efectos contrarios y en forma compensatoria.

En ocasiones, el uso regular induce a pensar en la droga como en una
diversion ya que el organismo no manifiesta por el momento ningun efecto molesto
relevante. Pareciera que es inofensiva. Lo cierto es que se esta jugando con
fuego. En el cerebro, las alteraciones a nivel del centro de recompensa se han
iniciado de modo tal que es imposible prever el instante en que se dara el paso

decisivo hacia el uso adictivo de la droga.
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En esta etapa, el individuo se encarga de proveerse por si mismo la droga
que consume, en general una o dos veces a la semana. Aunque todavia no siente
la compulsién de consumir droga, necesita asegurarse de que la tiene, de que

tendra acceso a ella”.®

Poseer drogas pasa a ser un elemento de seguridad emocional en el
consumidor. Cuando esto se produce en la etapa de adolescencia, la identidad es
una gran tarea, se producen grandes causas ya que, la percepciéon de si mismo
en ese momento cambia segln se éste o no bajo los efectos de las drogas. La
presencia de sustancias en el organismo hace que este requiera cada dia mas de
mayor dosis de droga, por lo que el consumo ya no es de forma ocasional y ahora

si empieza a ser la transformacion de algo mas permanente.

El individuo aumenta la dosis y comienza a introducir o ingerir otro tipo de
drogas, tal vez antes lo hacia con las drogas legales (tabaco, alcohol) y en esta
fase cruza la barrera de la drogas ilegales {marihuana, cocaina, éxtasis). Aqui la
persona empieza a alejarse de su familia, escuela e incluso de los amigos que
alguna vez lo introdujeron en mundo de las adicciones, por lo que empieza a

»

realizarse solitariamente.

El individuo hace hasta lo imposible para conseguir las sustancias que va
requiriendo conforme a su necesidad. Por lo general, la persona en esta etapa se
asegura que nunca le haga falta la droga, con esto no quiere decir que a diario Ia

consuma, pero si tiene que tener reserva de ella, para cuando la requiera.
3) Adiccion a las drogas

“Para que una persona sea considerada adicta debe presentar una
necesidad imperiosa de consumir una sustancia, a la que trata de conseguir al

costo que sea, sin medir las posibles consecuencias negativas que el acto pueda

tener. Estamos en presencia de una adiccién cuando ésta ejerce una influencia
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destructiva sobre el individuo que la padece. Debe tratarse de un habito que
entorpece la relacion con el entorno social e impide el desenvolvimiento normal de

la vida".®®

Cuando una persona entra en esta fase de consumo, por que su cuerpo ya
necesita una dosis mas fuerte y permanente, consigue la droga a cualquier costo,
el precio que se tengan que pagar para ellos no tiene imposible, no miden las
consecuencias que tengan que pasar por obtener lo que desean. Es dificil que una
persona que sea adicta entienda o acepte que es un adicto, por que siempre
negaran ese estado. El individuo no se da cuenta que esta atentando contra su
propia vida y mucho menos contra la de los demas. Su entorno personal, familiar y

ambiental se ven afectados por lo que el individuo va padeciendo.

“La adiccion surge cuando el ciclo adquiere regularidad en tiempo y se hace
permanente. En el caso de las drogas, sean éstas legales o ilegales, el uso
adictivo se instaura cuando la voluntad deja de dominar los actos del individuo y
su objetivo primordial pasa a ser conseguir y consumir la sustancia de la cual
depende, aun cuando ese consumo no le proporcione la euforia que obtuvo en
otro momento. Aunque lo niegue, la persona puede llegar a concebir como
imposible dejar la droga o ponerse limites. A pesar de los esfuerzos que puede
hacer para lograrlo a veces duran dias, y otras, semanas o meses, €l deseo
reaparece y ya no puede decidirse por una negativa. Tiene que conseguir la droga
por el medio que sea y todo aquello que se ponga delante de ese deseo sera

acometido con desesperacién”.34

Como ya se dijo anteriormente cuando una persona depende de alguna
sustancia ya sea legal o ilegal, hace hasta lo imposible por conseguirla y su habito
por consumirla se vuelve cada vez mas frecuente. Ahora la droga domina a la

persona cuando antes era lo contrario, para el individuo la droga dependia de él.
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En ese momento lo mas importante para él es el consumo de dichas
sustancias, no le importa que las personas de su alrededor le hagan ver el error en
el que se encuentra, toma todo lo que le digan como ofensa, no le gusta que se

meta en su entorno.

“Sabemos que la iniciaciéon en el consumo de droga esta condicionada por
circunstancias como el temor al enojo y la desesperaciéon de sus padres, la
posibilidad de conseguir la sustancia, el costo que le demanda obtenerla y otras.
Sin embargo, cuando la adiccién ya es un hecho no habra temores ni costos que
disuadan al adicto. Su deseo superara todos sus principios y no habra precio

excesivo que pagar a cambio de la droga”.®®

La familia es la que mas se ve afecta cuando uno de sus integrantes pasa
por esas circunstancias, quieren ocultar o mejor dicho no quieren aceptar que
viven con una persona adicta, en el nlcleo familiar hay muchos problemas que se
enfrentan por no saber como actuar y comportarse con el afectado y con el
ambiente. Es por ello que el individuo siempre esta en contra de los demas, sus
cambios fisicos y emocionales le llevan a no conducir sus propios actos, esto

"debido.al consumo permanente de drogas.

Se presentan deterioros en la personalidad tanto en los comportamientos
como en las habilidades asertivas. Se pierden las conductas de autoproteccion y

surgen los problemas interpersonales y con la autoridad.

El consumo ya es algo habitual, de todos los dias, se transforma en algo
indispensable por lo que el sujeto debe generar ingresos que le permitan acceder

a las cantidades de drogas que requiere a diario.
Psicolégicamente, la persona que ha compensado quimicamente durante

un largo periodo carencias que requerian de soluciones humanas, descubre que

no tiene ninguna herramienta para lograr la normalidad que ansia, ha perdido la
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confianza en si mismo y ahora consume para enfrentar la cotidianeidad e intentar
trabajar, aunque sea marginalmente, y sentirse una persona "normal”. Se
presentan intentos por dejar la droga, pero como ésta ha sido una compensacion
de debilidades personales, no se han desarrollado los recursos necesarios que le

permitan dejarla, sumergiéndose en un constante e interminable circulo vicioso.

En esta fase, el deterioro se hace cada vez mas severo, el sujeto a perdido
todo, su autoestima, amigos, familiares, sus valores. En este nivel la droga ya ni
siquiera cumple su funcion compensadora, sélo le permite apaciguar los efectos

de la drogadiccion.

La familia se ve sometida a una situacién limite, los comportamientos del
adicto dominan la rutina del hogar, los familiares cada dia se cansan mas de
seguir protegiendo al adicto ya que este reacciona siempre con violencia, no le
interesa la familia, las personas, ni mucho menos lo que ellos hagan por él, sélo se

interesa por la droga.

El Comisionado del Consejo Estatal contra ias Adiciones en el Estado de
Querétaro, Doctor Jaime Ponce Alcocer, comenta que “hay "un deterioro que
sumerge al individuo en un estilo de vida con las siguientes caracteristicas:
traumas, dolores, carencias, etc. (a nivel psicolégico); violencia, delincuencia,
desercion laboral, deterioro familiar, rechazo y estigmatizacién (a nivel social);
insercion en la cultura marginal del consumo vy tréfico de drogas (a nivel cultural);

accidentes, infecciones, enfermedades de diferentes tipos, etc, (a nivel biolégico)”.
Por lo que la situacion es incontrolable, ni la familia, ni el ambiente, ni el

sujeto por si mismo pueden revertir la situacion. Para salir de la drogadiccion se

requiere de un contexto adecuado y de ayuda especializada.
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2.2.1 Las etapas de las adicciones en la familia son.

“Inicio y uso frecuente/abuso de la sustancia: Los amigos y familia
tienen un pacto secreto donde nadie puede hablar abiertamente de la frecuencia y
uso de las sustancias. La sustancia empieza a ser el principal organizador de la
vida. La familia inicia sus mecanismos de defensa como la justificacion, quitarle
importancia, ignorar, o negar que en la familia alguien tiene una adiccién. Se
busca la homeostasis para salva guardar la unidad de la familia. Los nifios
pequefios a menudo son los primeros en dar sefiales manifestando mal

comportamiento.

El desarrollo individual de cada miembro de la familia es sacrificado al
centrar las energias en el adicto(a). El rol de "codependencia" por parte del resto
de las familiares o amigos cercanos empieza. Usualmente los familiares asumen
de alguna manera la responsabilidad del adicto(a) en un papel que se conoce
como "caretaker", o madre protectora del ser amado. Los miembros de la familia
intentan salvar al adicto(a) con péciencia, y aguantandolo todo (auto sacrificio).
Los papeles entre los miembros de la familia se vuelven confusos y muchas veces

se invierten. El hijo asume el papel del padre, o la madre el papel de la hija, etc.

Transicién: El abuso en el uso de la sustancia ya es una adicciéon donde el
organismo del adicto(a) exige una dosis para funcionar. El adicto a perdido
completamente el control sobre la sustancia. La situacion es peligrosa,
impredecible e insegura para todos. El adicto(a) tiene desmayos, alucinaciones, y
conflictos abiertos con el resto de la familia que llegan a la violencia. El silencio se
rompe vy la familia empieza a hablar sobre la adiccién. La negaciéon de la adiccion
es insostenible por la gravedad de las consecuencias. El adicto simplemente ya no

puede funcionar normalmente en su trabajo o en su casa.

Abstinencia: E| adicto(a) entra a un programa de desintoxicacion. La

familia esta hecha pedazos y vive el caos. El ambiente es de tensién y ansiedad.



La familia busca el apoyo externo de grupos de ayuda tipo alcohélicos anénimos y
Al-Anon para los familiares. La familia entra a terapia tanto individual como de

familia.

Recuperacién temprana: La familia empieza a encontrar estabilidad. El
ambiente cada vez es mas seguro y tranquilo. La estructura de la familia ahora
depende en el apoyo externo individual. El desarrollo individual es ahora un factor
principal. El adicto(a) empieza a recuperar su poder personal y a asumir mayor
responsabilidad. Los demas miembros dejan de tratar de salvar, proteger, cuidar
al adicto, y de auto sacrificarse. Buscan relaciones mas equilibradas y recuperar
sus papeles de origen. El hijo deja de ser el padre pare ser el hijo. La madre deja
de ser la hija para volver a ser la madre, etc. Es una etapa de confusidén y
depresion. Es dificil la construccion de una familia totalmente diferente a la de

origen”.*®

2.2.2 ; COMO SALIR DEL CiRCULO VICIOSO?

El punto crucial para podér salir del circulo vicioso de las drogas es aceptar
que se tiene un problema con las sustancias, cuando el individuo pone en una
balanza lo positivo y lo negativo de su adiccion, es el momento oportuno para
escapar de ese atolladero. -La voluntad y las ganas de salir adelante y no seguir
perjudicandose a si mismo y a quienes le rodean es un aliciente para empezar un
programa de rehabilitaciéon. La adiccidon es una enfermedad, por tanto no hay'que
hacer sentir al enfermo como una persona viciosa y perjudicial para la sociedad.
El apoyo de sus familiares y amigos es indispensable para superar la mala racha

de la adiccion.

“Lo primero es darte cuenta de tu situacién y querer salir. Después tienes
que ir comiendo terreno con decision. Es decir: No pegarse la gran hartada bajo
ningan concepto. Tomar el mando de la situacién y no dejarle respiro a la adiccion:

No dar marcha atras, no dejar de mejorar”.37
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Pero si realmente se quiere dejar atras la adiccion, es recomendable que el
individuo centre su atencién en actividades que lo alejen de la necesidad y
sensaciéon de querer consumir droga, es aconsejable que se practiquen
actividades recreativas, relajarse, hacer deporte, buscar nuevas amistades,
perseguir y aplicar nuevas formas de ver la vida, lo importante es estar seguro de

querer rehabilitar el alma y el cuerpo, no seguir siendo esclavo de las drogas.

Para el individuo es dificil aceptar cuando ha pasado de un grado de
consumo moderado de alcohol u otra sustancia psicoactivas hasta llegar a un
consumo excesivo. Quiza en un principio el consumir sustancias sea una forma
de socializar con la gente que le rodea. Sin embargo, poco a poco va perdiendo
conciencia de las cantidades extremas que suministra a su organismo. Cuando
una persona ha experimentado los sintomas de la enfermedad (adiccion), se
presenta una negacion de la misma. Cree que todo el mundo esta en su contra y
que le quieren hacer dafio, consideran que la gente los atosiga unicamente por
molestar, sin embargo no se dan cuenta que con sus actitudes lo Gnico que
ocasionan es un herida muy grande entre su familia y amigos, quienes son los que

lo quieren y procuran su bien.
2.3 EL ADICTO Y SU ENTORNO INMEDIATO

A pesar de los motivos ya mencionados para que una persona se vuelva
adicta, es muy complejo determinar porqué algunas personas presentan mayor
vulnerabilidad a estas sustancias. Las situaciones, el ambiente y las personas que
se internan en el mundo de las drogas, son factores que determinan la
peligrosidad de que alguien sea mas propenso que otros a caer en las garras de la
drogadiccién. Hay individuos que a pesar de estar inmersos en el mismo entorno

y situaciones que sus allegados, presentan debilidad ante la adiccion.

Es preciso mencionar que el uso de drogas es una consecuencia del

individuo, sin éste las sustancias existentes no representan peligro, es el individuo

47



mismo quien les da el uso y/o abuso a tales. No hay que olvidar que la razén de
que se produzcan o comercialicen las drogas es por el hecho de que existe un
mercado, si no hubiera gente dispuesta a comprar, seguramente no existiria la

oferta de suministrar tales sustancias.

La personalidad el individuo es factor determinante para que se produzca
un acercamiento al consumo de drogas: baja autoestima, poca capacidad en la
toma de decisiones, no soportar y evadir las presiones de su entorno, no resolver
con responsabilidad conflictos, no tener un sistema de valores definido, entre
otros. Son estas caracteristicas, que por representar una baja aceptacion para el
individuo, las que lo llevan por el camino de buscar nuevas formas de ver la vida y

buscar un acercamiento con gente que se encuentra en la misma situacioén que él.

El ambiente es también un factor determinante para el acercamiento a las
drogas, existen ambientes en los que es permisible el consumo de determinadas
sustancias, ya sea por la propia cultura, por diversion o por que estan de moda.
Mientras una sociedad permita que se consuma determinado tipo de sustancia y
no imponga reglas claras y contundentes para aquellos que lo hagan en forma
excesiva o en perjuicio de la sociedad, seguramente cada vez se querra probar no
solamente con las drogas legales, sino que se tenderd a hacer uso de aquellas

que son consideradas como ilegales.

“Determinadas circunstancias ambientales originan conflictos sociales
(violencia colectiva, desarraigos, marginalidad, etc.) que, al repercutir
inevitablemente sobre grupos e individuos, también se transforman en factores de

riesgo o vulnerabilidad”.*®

Es bueno que a temprana edad se le hable a los hijos sobre las drogas y las
consecuencias que estas originan. Es en esta época de la vida cuando los
pequefios tienden a seguir los modelos de conducta que ven en los padres. Es por

esto que si se les guia por la eleccion de lo que es bueno y malo para su salud y
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mente, estaran mas concientes y preparados para afrontar un problema de
consumo de drogas, si este se llegara a presentar en un futuro. Es en este periodo
cuando los nifios son mas susceptibles de acoplarse y aceptar los consejos de los

padres.

De acuerdo a resultados arrojados en las encuestas de salida del evento
realizado por alumnas del la Licenciatura en Periodismo y Comunicacion, Facultad
de Ciencias Politicas y Sociales de la Universidad Auténoma de Querétaro, el 29
de enero de 2002, Expo Adiccién 2002 ¢;Juego o Realidad?, se expone que los
jovenes relacionan el consumo de alcohol y tabaco con el hecho. de asistir a
reuniones, discos, etc., Hay que tomar en cuenta que en la mayoria, sino es que
en todos los lugares de reunion de adolescentes, se presenta el consumo de
drogas legales. Esto puede dar pauta a que si ya se experimenta con estas
sustancias, se tenga la intencion o expectativa por ir mas alla de lo que estas
drogas ofrecen, tal vez van en busca de mayores retos y sensaciones. Sin
embargo, también se asocian la delincuencia y accidentes por el consumo de
_ drogas. '

Los pfoblemas personales e interpersonales son utilizados como pretexto
para el abuso de drogas, ya que al recurrir a estas, se tiende a pensar que los
conflictos van a desaparecer sin considerar que la solucion de los problemas es
enfrentarlos y no evadirlos. Al no querer hacer frente a su realidad, el individuo se
refugia en sustancias toxicas para internarse en el abismo de drogadiccién y no
tomar conciencia que en lugar de solucionar sus problemas lo Unico que esta

haciendo es empeorarlos, si es que estoy existian, y crearlos si es que no existian.

“E| consumo de drogas —sean éstas de curso legal o ilegal— es cada vez
mayor entre las personas incorporadas a la vida productiva y cuyas consecuencias
en el orden de la productividad, las relaciones laborales, interpersonales,

familiares, sociales y de salud no se hacen esperar”.39
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La familia es la primera que sufre las consecuencias del adicto, no saber
qué sera de su vida, estar en la incertidumbre de que le pase algo en la calle son
problemas a los que tendra que enfrentarse no sélo el enfermo, sino la gente que
esta a su alrededor. Cuando las personas que lo rodean intentan ayudario &€l se
niega, la negacién es un problema que tiene el adicto, no reconocer el error en

donde se encuentra.

El enfermo siente que todos a su alrededor estan en su contra, porque todo
lo que hace o dice es refutado por sus familiares y amigos, el adicto no comprende
que lo unico que buscan sus allegados es ayudarlo a aceptar su enfermedad y
posteriormente hacerle frente al problema, buscando soluciones para una

rehabilitacion.
2.4 EL ASPECTO SOCIAL DE LAS ADICCIONES

“México, D. F. 17/09/02 ..ademas de dafar el tejido social y afectar la
convivencia, el consumo de estupefacientes esta dando al traste con el ejercicio
de la participacion comunitari‘a, alerté el secretario de Salud, Julio Frenk Mora, al
encabezar la presentacion del informe de actividades del Centro de Orientacion

Telefénica Vive sin Drogas.

Frenk Mora reveld datos de las encuestas nacionales que se lievan a cabo
en la materia, y que indican que tan sdlo en la Gltima década del siglo pasado, al
menos 100 mil mexicanos probaron anualmente algin estupefaciente, mientras
que cinco de cada 100 personas mayores de 12 afios hicieron lo propio hasta en

cinco ocasiones.
En el mismo evento la sefiora Marta Sahagin de Fox, consider6 que la

responsabilidad de los esfuerzos que se hagan en el combate a este flagelo recae

mucho en el gobierno, la sociedad y los medios de comunicacién, ademas de que
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seria un error tratar el tema simplemente con cifras y porcentajes, puesto que el

problema que se aborda tiene que ver con seres humanos, acoto.

En este sentido, atribuyé a la falta de comunicacién en el seno familiar, y
particularmente a la indiferencia de los padres, la causa de que muchos jovenes, y

peor atn los nifios, caigan en las garras de la drogadiccion.”*

El abuso en el consumo de drogas, ya sea reiterado o no, provoca una serie
~de problemas a la comunidad, pues se vincula estrechamente con diversos
problemas de salud publica, asi como un alto porcentaje de muertes ocurridas en
accidentes automovilisticos, en el trabajo o en el hogar, la violencia intrafamiliar,
las rifias callejeras y el ausentismo laboral. Todo esto se refiere en un costo
econdmico considerable proveniente del uso de los servicios de salud, las

lesiones, la falta de productividad, entre otros aspectos.

Por otra parte hay que hacer hincapié en la problematica de la familia del
adicto, la ‘violencia, el maltrato de los nifios, las dificultades maritales y los
problemas econémicos. Ademas, las personas intoxicadas pueden olvidar las
precauciones necesarias y, si tiene relaciones sexuales, se aumenta las
posibilidades de un embarazo no deseado o de contraer enfermedades de
transmision sexual. Lo que lleva a un costo no s6lo econdémico sino social dentro

del desarrollo de una sociedad.

“El costo para México, y para el resto de los paises del mundo, de este
complicado entramado’ es terriblemente alto: con consecuencias biologicas,
psicolégicas, sociales, legales y politicas entre otras, que traspasan las fronteras
geograficas y adoptan caracteristicas propias en cada pais. Asimismo, la relacién
que guardan con la dinamica econémica y social, asi como con los delitos y

violencia asociados hacen que el costo sea atn mayor”.*'
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El grupo social también se ve afectado por el consumo de drogas, ya que
se impacta la seguridad y el bienestar de la comunidad, porque una persona
intoxicada descuida las normas sociales y es mas posible que provoque
accidentes en el hogar o de transito, actos de violencia o vandalismo. Ademas, al
obtener la sustancia a través de las redes de trafico ilegal, entra la relacién con

actos ilicitos.

“La drogadiccién es un problema social, las drogas en si no causarian dafio
si no hubiera consumidores, pero todo viene desde el punto de la prevencion, si
las campafas existentes en cuanto a este tema u otras nuevas realmente
concientizaran a la poblacién sobre este mal, seria muy dificil que los traficantes
pudieran penetrar en las sociedades. El desarrollo y auge que se va dando con
las drogas se debe nada mas ni nada menos que a la aéeptacién, ya sea

voluntaria o inducida, de su consumo”.*?

“Todas las drogas, sin excepcién alguna, afectan directamente al Sistema
Nervioso de las personas que las consumen. Unas en mayor proporcién que otras,
la destruccién causada normalmente es irreversible ya que las células nerviosas

afectadas se mueren y ya no tienen capacidad para regenerarse".43

El adicto comenzara a perder la capacidad de concentracion, a hacer de
lado sus responsabilidades hasta desatenderse por completo de éstas. Prestara
menor atencién a los problemas que ocasione, tanto personales como familiares, e
incrementara su ansiedad por satisfacer y necesidad de drogas. Su Unico objetivo
es el de conseguir medios para seguir consumiendo las sustancias. No toma en
cuenta los consejos que le brindan, y en cambio, piensa que todo mundo esta en

su contra.
“También se ven afectados su Sistema Respiratorio (catarros frecuentes,

tabique nasal perforado, enfisema pulmonar, etc.) el Digestivo (sangrados,

ulceras, cirrosis hepatica, pancreatitis, etc.) y el Sistema Inmunolégico (una baja
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generalizada de las defensas del organismo que lo-debilita y lo hace presa facil de

enfermedades contagiosas)”.*

Puede concluirse que, como todas las drogas son sustancias extrafias al
organismo, poco a poco se van a presentar dafios irreversibles para la salud y el
desarrollo persona, dafios que afectaran no sélo al adicto sino a la gente que se

encuentra en su entorno.
2.5 COSTOS QUE ORIGINAN LAS ADICCIONES

“Desgraciadamente no existe uno sola, sino que por lo contrario son varias
y muy complejas, pero para aquellos y aquellas que han estado o que actualmente
estan cerca de ese huracan destructor en que se convierte todo adicto, hombre o
mujer, existen algunas consecuencias aun mas trascendentales que las anteriores

que padece el cuerpo, y estas son:
La vida de los afectqs -

Entre las consecuencias de tipo emocional nos encontramos con que el
abuso del alcohol y de drogas produce una notoria baja en la auto-estima del
usuario y este efecto, en bastantes casos, se produce inmediatamente después de
realizar el primer consumo; se provoca una confusidn de sentimientos muy
importante ya que la persona usuaria muchas veces no sabrg con certeza qué es
lo que siente realmente por sus seres queridos, prefiriendo negar u olvidar estos

sentimientos con el objeto de evitar al maximo esta desagradable confusion.

Y ya que usamos el verbo negar, sobre este hay que advertir enfaticamente
que se refiere a la actitud favorita del verdadero adicto: la de negar que esta
consumiendo en exceso las bebidas alcohdlicas o las drogas, la de negar que lo
que hace le esta afectando en su manera de ser, de vestir, de hablar, de estudiar

o trabajar, o sea que usa la negacién como su principal defensa no so6lo para no
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enfrentar su realidad sino también para poder seguir consumiendo y para evitar
que las personas que le quieren hagan comentario alguno al respecto. Esta
actitud, al inicio pasiva y aparentemente inofensiva, con el paso del tiempo se
transforma en una negacion activa y hostil, ya que el adicto se va a enojar cuando
se le quiera hablar sobre el tema, no permitiendo el mas minimo comentario al
respecto por parte de persona alguna.

La Vida Familiar

El hogar donde reside la persona adicta se va a desorganizar de tal manera
que ya no va a cumplir con los suefios de quienes lo formaron ni con las
expectativas de aquellos 0 aquellas a quienes les tocd nacer ahi. La confusién va
a hacer presa de todos los miembros de la familia y les va a provocar dafios a
veces irreparables por la profundidad de los sentimientos que se vieron

lesionados.

Los familiares de todos los adictos intentan, de todas las maneras
conocidas, cambiar las actitudes destructivas del usuario de las drogas, ya que les
duele mucho lo que sucede y les provoca vergiienza que otras personas se
enteren del problema. Por lo tanto, mas temprano que tarde, van a caer en el
juego de negar el problema o restarle importancia, ya que desconocen la manera
mas efectiva de enfrentar la realidad que estan viviendo y todos sus esfuerzos se
basan exclusivamente en lo que la sociedad piensa que debe hacerse en esos
casos, ignorando que hay otras vias para hacer frente al problema y para

solucionarlo de la mejor manera.

También hay que sefialar que siempre o casi siempre la adiccion genera
que en un hogar se presente la violencia verbal (gritos, amenazas, groserias)
debido a que los familiares se desesperan porque el adicto no les hace caso,
también la violencia fisica (golpes, empujones, romper objetos), pérdida de objetos

valiosos o ropa, que el adicto sustrae de la casa para venderlos y conseguir mas
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alcohol o drogas, separaciones de pareja, divorcio, infidelidades, problemas serios
en la comunicacion, maltrato a los hijos, abusos de todos tipos, etc., y la lista
puede ser interminable ya que el amor de la familia obliga a no abandonar al

adicto hasta el momento en que se solucione su problema.
La vida Social

Una persona adicta muy intoxicada se convierte en una amenaza publica.
Las personas que se encuentran cerca corren aigunos riesgos graves, entre ellos
el de perder la vida, sus propiedades o al menos el de sufrir algunas lesiones

fisicas o psicologicas importantes.

El adicto, hombre o mujer, causa dafios a sus vecinos cuando escandaliza
en el barrio o en la via publica, al enfrentase a golpes con otra persona, cuando
maneja un automdvil y provoca accidentes, al cometer errores en sus tareas
asignadas, mismos que le cuestan mucho dinero a la empresa, o cuando llega
tarde o no asiste a su lugar de trabajo por encontrarse intoxicado o bajo los
efectos de la "cruda"; también puede cometer infracciones leves a las leyes o

delitos graves que requieren encarcelamiento.
Laboral

De acuerdo con el Instituto Mexicano del Seguro Social, en 1991, a través
de la Jefatura de Medicina en el Trabajo, llevd a cabo un estudio exploratorio del
cual se desprendieron, entre otros datos importantes, las siguientes cifras: 18% de
los accidentes de trabajo sucedié bajo efectos de bebidas alcohélicas; de las
ausencias registradas, 12% fue ocasionado por intoxicacién aguda de bebidas
embriagantes; asimismo, se estimé que 15% de la fuerza productiva nacional se
ve afectada por la ingesta de bebidas alcohdlicas. Desde luego, lo reportado aqui

no toma en consideracién otras drogas y motivos de ausentismo por
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padecimientos asociados al consumo de drogas o alcohol; de considerarlo, las

cifras probablemente serian mas altas.

Sin animo de ser fatidicos y tan sélo por estimular nuestra imaginacion, se
indican un par de datos mas que han sido extraidos de los resultados de las
ultimas encuestas nacionales de adicciones, practicadas por I'a Secretaria de
Salud y algunas de sus dependencias. A partir de ellas se sefiala que, de las
personas estudiadas, 76% de las que se hallan entre los 12 y los 34 afios de edad
han consumido algin tipo de droga; igualmente, 24.5% de los que se encuentran
en el rango de los 35 a los 65 afios. Como observamos, el panorama del uso de
drogas en los lugares de trabajo no es halagiiefio, mas ain, tomando en cuenta
que la edad mas productiva del individuo se sitia generalmente entre los 16 y los

35 anos.

Cuando algunos estudiosos del problema del consumo de drogas en los
ambientes laborales se refieren a este tema, casi siempre lo hacen en términos
econdmicos; es decir, de lo que se pierde o de lo que se deja de ganar. Pero el
problema va mas alla del clasico San Lunes o del accidente del borracho de Juan
que detuvo la linea de empaque. Deben tenerse en cuenta otros dafios y otras
pérdidas que afectan a las empresas, ademas de las financieras. Por ejemplo, la
pérdida de recursos humanos calificados y especializados y el deterioro que van
sufriendo las relaciones laborales y las que atarien a la organizacién de las propias

empresas.

En la actualidad, las drogas son un negocio muy, muy grande. Vivimos en
una sociedad donde los valores humanos se hacen a un lado de forma habitual
por el interés de los negocios conectados con las drogas, tanto legales como

ilegales.

El costo en crimen, el costo al tratar de controlar el problema, el costo en

ineficiencia, simplemente el costo en vidas que se encuentran bajo la influencia
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letargica de las drogas, no se puede calcular. Porque, para hacer esto, se tendria

que poner un precio a la vida misma”.*®
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CAPITULO 3
PREVENCION, TAREA DE TODOS.
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3.1 ; Qué es prevencion?

“Prevenir es anticiparse, adelantarse, actuar para evitar que ocurra algo que
no queremos que pase, en este caso, que se consuman drogas. Pero, si ya se
estan consumiendo, prevenir es intentar evitar que el problema vaya a mas y en
caso de existir alguna situacién de dependencia, ayudar a las personas a recibir

tratamiento para superarla y salir de ella”.*8

La prevencion referente al consumo de drogas es para evitar que la
sociedad entre en una enfermedad dificil de sobrellevar, el prevenir nos ayuda a
no dejar que los individuos caigan en las garras de las drogas, sin embargo,
cuando ya se presenta un grado de adiccion, la prevencion también esta presente
en los tratamientos a seguir para lograr su recuperacion y de este modo evitar que

haya una recaida.
¢ Quién puede hacer prevenciéon?

“La prevencién es una labor de todos, no sé6lo de los expertos en
adicciones. Se compone de la suma de pequefias aportaciones que cada uno
podemos ofrecer desde el papel que desempefiamos vy el lugar que ocupamos.

Todos tenemos algo que decir y hacer, nadie puede hacerlo todo por si solo”.*

Prevencion es una accion que debe ser aplicada por toda la sociedad en su
conjunto, si todos colaboramos para evitar el uso y abuso de sustancias
psicoactivas, el camino por recorrer sera mucho mas facil, ayudarnos unos a otros
es un beneficio no sélo personal sino de la comunidad en general. Todos
debemos aportar un granito de arena para prevenir y tratar aquellas adicciones

que tanto dafio causan a nuestra sociedad.
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3.2 MODELOS DE PREVENCION

¢Qué es un modelo? “Arquetipo o punto de referencia para imitarlo o

reproducirlo. Ejemplar propuesto y seguido por alguien para ejecutar una cosa”.®®

Para comprender el fendmeno del consumo de drogas es conveniente
considerar otros elementos ademas de las sustancias utilizadas: las personas que
las usan y/o abusan, el entorno, el contexto histérico y social en que esto sucede,

etc.

Desde que el consumo de drogas comenzé a ser una preocupacién para los
paises, cientificos y estudiosos intentaron encontrar "la causa" con la intencién de

arribar a un modelo de abordaje definitivo.

Consideraron diversos motivos y factores que podrian ser posibles como
causas por las cuales una persona podria consumir drogas hasta el grado de la

adiccion. -

“En los ambitos de'discusién, sobre la idea de que el consumo de drogas
traia consecuencias a la salud de las personas asi como al desarrollo de las
comunidades, se procurd llegar a conclusiones definitivas para encarar
acertadamente la tarea de la prevencién, los métodos de tratamiento y

rehabilitacion, el control y la fiscalizacion, la legislacion apropiada, etc.

A la vez que ha variado la conceptualizacion del fenémeno de las
drogodependencias y los conocimientos que se tienen al respecto, se han ido

configurando diversos enfoques preventivos.

La principal diferencia entre ellos es el grado de relevancia que otorgan a

cada uno de los elementos interactuantes —droga, sujeto, contexto—

'
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desprendiéndose por tanto medidas sociales, preventivas, legislativas, de muy

diversas indole en funcion del enfoque predominante”.*®

“Estos modelos de referencia, complementarios entre si, se constituyen
como bases teoricas sobre las que fundamentar la intervencién comunitaria. Esta
intervencion en el ambito de la prevencidn de los consumos de drogas pretende el
desarrollo de los factores de proteccion y la disminucion de los factores de riesgo,
en el marco de la comunidad, y tomando la participacién como motor del
desarrollo personal y colectivo, desde los diferentes ambitos de actuacion, a

saber, legislativo, juridico, educativo, sanitario, social”.*°
MODELO ETICO-JURIDICO

“Se sustenta en la consideracion de que el abuso de sustancias ilegales es
en si misma una conducta delictiva causante de las drogodependencias ante la

que se deben adoptar medidas punitivas.

Destaca la sustancia como agente corruptor; consecuentemente, el sujeto

se identifica como un ser delincuente e inmoral responsable de su adiccion.

Persigue:

¢ Dificultar la disponibilidad de la sustancia.

£ Divulgar las terribles consecuencias que su utilizacion genera,
destacando tanto los efectos nocivos de las drogas como las penas
reglamentadas por su cultivo, produccion, distribucion, venta, uso y
posesion.

& Aislar al drogodependiente del resto de la sociedad.
Convertir la amenaza y el castigo en estrategias fundamentales con las

que alcanzar sus objetivos.
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Inconvenientes:

£ Los agentes que tendrian mas cabida son los directamente relacionados
con la represion de la produccién, trafico y consumo (jueces, policias,
etc.)

& Probablemente el castigo o su amenaza no conlleve los efectos
deseados. Por una parte conduce a un permanente estado de vigilancia
que vulnera los principios elementales de la libertad individual. Por otra,
contribuye a potenciar su caracter prohibido con el consecuente

atractivo que esto supone.

En la practica, este enfoque se ha concretado en charlas a los colegios por
parte de agentes del orden publico y se ha observado que la informacion, por si
sola no es suficiente y que si se enfatizan los efectos y consecuencias negativas
de la misma, esta informacién carece de rigor, de objetividad y no conlleva los

resultados preventivos esperados.

Elevar el precio de las drogas tampoco es una estrategia segura para
reducir su consumo, ya que si bien al principio se observa una pequefia reduccion

de su consumo, esta no se mantiene.
El marco legal es el sustento fundamental de este abordaje. Es decir,
considera como eje la vigencia y aplicacién de leyes para impedir el uso de

sustancias. Generalmente este modelo situa al drogadicto en el margen de la

delincuencia y en tal sentido se inspira en la ley para su tratamiento.

ENFOQUE MEDICO-SANITARIO

Se sustenta en la idea de drogadicto como victima de una enfermedad.

Destaca la droga como agente agresor, no ya corruptor, de la salud publica

sin importar el estatus legal de la misma.
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Persigue:

& Curar al drogodependiente, manteniéndolo aislado del resto de la
sociedad para evitar contagios y preservar asi la salud publica.

& Informar acerca de los riesgos que conlleva el consumo de drogas para
el organismo. En esta linea, se sitdan la mayoria de las estrategias
preventivas realizadas hasta la fecha: charlas en los colegios, folletos
divulgativos repletos de advertencias y recomendaciones, mensajes
televisados, etc.

£ Prevenir y curar como si se tratara de cualquier otra enfermedad

infecciosa.

Inconvenientes:

& La informacién como principal estrategia, no es suficiente‘ porque por si
sola no provoca el necesario cambio de actitudes y valores que persigue
la prevencién

& Es preciso considerar que en el consumo de drogas estan implicados
tres vértices de un mismo triangulo: La sustancia, el individuo y el
entorno, por tanto carece de valor considerar a la sustancia como la
causante de la adiccién, en la que la persona es un ser pasivo sin
responsabilidad en el consumo de la misma (idea de drogodependiente=

enfermo).

El sustento de este modelo es la salud-enfermedad. Considerando que la
persona que consume abusivamente sustancias y/o depende de ellas, lo hace
porque padece de una enfermedad contraida o genética. Esta enfermedad podria

ser biologica y/o mental. ("enfermo", "toxicomano")

63



ENFOQUE PSICOSOCIAL

Se sustenta en el reconocimiento de la complejidad de cada individuo y del
peso que tienen los factores psicologicos y ambientales sobre sus decisiones. La
drogodependencia es una forma mas de comportamiento humano que se debe

analizar segun los principios que rigen toda conducta.

Destaca al ser humano con sus necesidades psicoldgicas y sociales,
relegandose a un segundo plano la sustancia que, por si misma, no justificaria la
génesis del problema.

Persigue:

& Tratar al drogodependiente como a una persona con dificultades de
adaptacion, maduracién o desarrollo.

& Dar cabida a los programas generales de prevencion inespecifica y
educaciéon para la salud destinados a frenar tanto la magnitud de los
problemas adictivos como la de cualquier otra conducta desadaptativa.

& Pulir los programas preventivos: desde este planteamiento el recurso al
miedo o el castigo carecen de utilidad. La formacidon e informacién se
convierten en importantes estrategias encaminadas a favorecer la toma

de decisiones razonadas y saludables con respecto al uso de drogas.

Inconvenientes:
£ Desde este modelo no se le da suficiente importancia a las
consecuencias fisicas de consumo de drogas, ni a las consideraciones
legales sobre las mismas.
& Aunque desde este modelo se tiene en cuenta la interaccién de factores
droga, individuo, entorno, se presta poca atencion a las condiciones
macroecondémicas o politicas de la sociedad en la que ese individuo esta

inmerso.
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El marco desde donde se visualiza la problematica es el psicolégico, que
considera el comportamiento del drogodependiente como una consecuencia de
sus experiencias de vida en las cuales incidieron fundamentalmente su entorno

familiar y el contexto sociocultural.
MODELO SOCIO-CULTURAL

Se sustenta en que una verdadera politica preventiva no puede hacer
abstracciéon de la estructura ‘socioeconémica dentro de la que crecen los
consumidores de drogas, ni dejar de considerar el aspecto cultural del uso de
ciertas sustancias por parte de grupos concretos. Las desigualdades, la falta de
oportunidades para grandes sectores de la poblacion, la marginacién y el
desempleo, la ideologia dominante etc., se conciben como tantos factores
causantes de la aparicibn masiva de las toxicomanias. El entorno cultural

determina, a su vez, los tipos de drogas y las formas de consumo.

Destaca la complejidad y la variabilidad del contexto mas alla de los efectos

de la droga y del propio individuo.

Propone:
£ Mejorar las condiciones de vida y crear un ambiente en el que las
necesidades que se cubren mediante el consumo de drogas se pdedan
satisfacer a través de otras conductas menos pérjudiciales.
£ Implicar a la sociedad en su conjunto, sobre todo los sistemas educativo
y sanitario, para que disminuya la aceptabilidad social de las drogas y

varien los valores que estan manteniendo su utilizacion.
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inconvenientes:
¢ Desde este modelo poca atencion a las caracteristicas de la sustancia.
£ Excesiva responsabilidad atribuida a la sociedad en su conjunto como
causante de los problemas de drogas, en detrimento de la

responsabilidad individual.

Aborda la problematica considerando al "usador/abusador de drogas” como
una consecuencia o sintoma del funcionamiento de una determinada sociedad. La
familia estaria implicita en esa sociedad ya que es parte de la misma y de la
misma forma que el adicto puede ser el emergente de una familia, la problematica

en si, seria la sociedad.
MODELO GEO-POLITICO ESTRUCTURAL

Atendiendo a las caracteristicas especificas de Latinoamérica y ante la
ineficacia de los modelos preventivos importados de los paises mas desarroliados,
la Comisién Internacional contra el Uso llicito de Drogas (CONACUID) propuso en

1985 el denominado "modelo Geo-Politico Estructural”.

Se sustenta en la conceptualizacién del consumo de drogas y el
narcotrafico como un fenémeno global consustancial a las circunstancias que
crean y mantienen el subdesarrollo y propician la dependencia de los paises

latinoamericanos.

Destaca el marco geopolitco de América Latina, responsable de las

peculiaridades del problema de la droga en aquellas latitudes.
Persigue:

¢ Superar los enfoques clasicos que resultan ineficaces en las

circunstancias latinoamericanas.
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& Educar y mejorar las condiciones de vida de los pequefios distribuidores
que, mas que delincuentes, son victimas del analfabetismo y la pobreza.
& Modificar los factores sociopoliticos, econémicos y culturales que

originan y perpetuan el consumo de drogas.

Inconvenientes:

& Este modelo se encuentra en plena fase de desarrollo conceptual y ain

no se han desarrollado lo suficiente sus posibilidades y limites.

En algunas ocasiones uno de los modelos establecidos defiende su
enfoque y por otra parte desacredita al resto de los modelos. Para entender mas

sobre esto, veamos algunos casos:

El modelo juridico o quienés lo aprueban defienden que el “drogadicto” es
un delincuente, o mejor dicho mas delincuente que “drogadicto”. Por lo tanto se
deja afuera la posibilidad de poder considerar a la persona desde otros pljntos de
vista y catalogando como un delincuente y se deposita en el rigor de la ley la

responsabilidad absoluta.

Algunos afirman que el narcotrafico existe por los adictos y que ellos son los
“culpables” de la demanda que hay en el mundo. Con todo lo cual no habria
cuestionamientos familiares no sociales, ni necesidades de cambio, sino vy

Unicamente hacer leyes mas firmes.

Ahora hablemos del modelo médico-sanitarista que a diferencia del anterior,
considera que la Unica causa el fenémeno de la drogadiccién es el mal
funcionamiento del organismo biolégico pudiendo atribuirse a causas genéticas o
bien tratarse de alguna enfefmedad ‘psiquiétrica por lo que dejan afuera a hacen a
un lado la otra razén que podria ser también valida. Al igual que el caso anterior,
las responsabilidades quedan desplazadas a una persona. Entonces podemos

decir que Gnica y exclusivamente la salud es individual y probablemente se tiene
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que encontrar “algun medicamento o vacuna” para solucionar los problemas del

abuso de drogadiccion.

Los que enfatizan el modelo psico-social hacen recaer las
responsabilidades sobre el entorno, la estructura familiar, los vinculos personales
y la psicologia del individuo, dejando al lado aspectos sociolégicos, econdmicos y
geopoliticos. En este modelo la prevenciéon queda polarizada, y es ejercida de

manera que los sanos previenen a los que no saben y estan en riesgo.

En cuanto al modelo social-cultural, algunas personas entronadas en este
enfoque desechan cualquier otro argumento y tienden a poner tanto énfasis en las
causas sociales y culturales que sus fundamentos podrian parecen politizados o

tendenciosos.

En el ditimo modelo se considera al narcotréfico como el fenémeno global
mas importante en nuestros dias, ya que el consumo de drogas es un problema

que no distingue sexo, edades y status social”.*’

Los modelos descritos anteriormente quizds tengan elementos
pertenecientes a "la verdad ", al menos, el hecho de estar vigentes, hace que

estos representen parte de la verdad.

Posiblemente, si estuviera mas distendida la idea estructural del aspecto
nocivo de las drogas, si fueran mas "relajadas" y libres las consideraciones sobre
los cambios producidos, las experiencias y expectativas de las personas, la
dindmica de las sociedades y la historia de la humanidad ("lo que cambio ayer,
tendra que cambiar mafiana"), asi lo decreta la naturaleza. Entonces quizas, no
seria necesario invertir en tantos recursos (econémicos, humanos y politicos) con

la obsesién por combatir o luchar contra el uso de drogas.
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Probablemente, si se abordara el tema del uso indebido de drogas y trafico
ilicito desde un enfoque mas global, de una manera integral, incluiria entonces, la
participacion de quienes piensan lo opuesto y se produciria en consecuencia un
espacio para el debate. Esto muy probablemente derivaria en un aumento de la
toma de conciencia de las personas, producido por un estimulo a la reflexién para

que arriben a conclusiones propias.

Se modificaria la modalidad de que alguien en forma vertical le indica a uno
que es lo que tiene que hacer con su propia vida, dado que, supuestamente ese
alguien es el que sabe y el que tiene el poder para determinar que es lo mejor

para el resto.

Entonces, por ejemplo, no se instalaria como disyuntiva la idea de la
"libertad para drogarse" o "una sociedad libre de drogas" frases puestas como

premisas contrapuestas, unicas y excluyentes.

La libertad es una. Ejercida con conciencia indica madurez; ejercida con

irresponsabilidad deja de ser libertad.

Tener conciencia es reconocerse en la propia esencia y en todas las
modificaciones que en si mismo se experimentan. Es también conocimiento y
reflexion de las cosas. Es, asimismo, la capacidad de discernir entre lo bueno y lo

malo en relacién con el conocimiento interior.

Por ello la elevaciéon de la conciencia trae implicita la libertad. Y no existe
libertad para esto si y para lo otro no. La libertad es ejercer la soberania de uno
mismo, en la propia vida en todos sus aspectos y esto conlleva la responsabilidad

de tener que hacerlo.

Quedaria de esta manera, como elemento de prevencion: la comunicacion y

el respecto por la decisidon que toman los otros segln su estado de conciencia.
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Las observaciones y conclusiones de las diferentes disciplinas, asi como las
sujetas al rigor cientifico, serian, por consiguiente, elementos a ser considerados
como propuesta de cambio, de modificacién en si mismas y no simplemente para
ser utilizados como diagnoéstico, o excusa de discriminacion y discurso para el

combate.
3.3 Prevencion Integral
¢Qué es integral?
Apliquese a las partes que componen un todo. Completo, entero.*?

La prevenciéon integral consiste en aplicar conjuntamente los modelos
anteriores, es decir, no podemos excluir uno o varios de ellos, cada una de estas
partes es tan importante como la otra. La prevenciéon debe abarcar todos los
aspectos que le conciernen a la sociedad. No hay que olvidar que la adiccién no
es un problema aislado o de ciertas personas, es un conflicto en el que interviene

toda comunidad en general.

La prevenciéon en la familia es un punto importante para el buen y sano
desarrollo de los individuos, un buen método para prevenir que los hijos se
acerquen al mundo de las drogas es que los padres les informen y eduguen en
todo lo relacionado con las sustancias psicoactivas que pueden ser dafiinas para
su desenvolvimiento personal y social. No s6lo hay que darles la informacion, hay
que platicar con ellos, despejar sus dudas y aclararles cualquier ‘situacion que a

ellos les parezca complicada.

La comunicacion es la clave principal para alentar al pequefo a tener un
acercamiento con sus padres y saber cuando y qué estan haciendo bien o mal.
Fomentar dentro de la convivencia familiar un estilo de vida en el que las

actividades recreativas se lleven a cabo con todos los miembros de la familia, es
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un buen aliciente para que se de la comunicacién y se tenga la confianza en los
padres para cualquier situacion que se presente y no tener que recurrir con

personas que tal vez podrian ser inconvenientes.

“Es conveniente mantener una relacién fuerte y de amor con los hijos,
ensefarlos a diferenciar entre lo bueno y lo malo, establecer normas de conducta
y asegurarse que se cumplan, conocer todo lo relativo al alcohol y otras drogas, y

escucharlos realmente”.®

El impacto mas importante que presenta el consumo de drogas es el
generar la dependencia a estas sustancias. Aln cuando el individuo sostenga que
él sabe. cuanto puede soportar su organismo y que ademas consuma de manera
controlada, es un arma de dos filos, ya que por una parte el consumidor se esta
engafiando a si mismo, cuando menos lo espere va a estar metido en la adiccion y
le va a resultar muy dificil dejarla 0 quiza siquiera empezar un tratamiento para

rehabilitarse.

Ademas, muchas de las drogas que se encuentran en el mercado ilegal
estan frecuentemente sometidas a procesos de adulteraciéon. En estos casos, el
consumidor no sabe qué es lo que esta tomando vy, por lo tanto, se sit(a ante unos

imprevisibles riesgos afiadidos.

Es preciso mencionar que el uso de drogas es una consecuencia del
individuo, sin éste las sustancias existentes no representan peligro, es el individuo

mismo quien les da el uso y/o abuso a tales.

“l as drogas pueden ser un problema para cualquier persona que las consuma.” 54
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¢Pueden los padres hacer prevencion?

Los padres tiene un papel clave en la prevencién, ya que en la familia y
desde la infancia se van creando y desarrollando los valores, actitudes, habitos de
conducta y comportamientos que pueden ser saludables o no. En definitiva, se van
fomentando estilos de vida en los que existan las posibilidades de tener problemas

con las drogas o, por el contrario, se van configurando estilos de vida sanos.

El estilo de vida es la manera de estar, de entender la forma en que cada
uno se organiza cotidianamente: lo que comemos, las horas que dormimos, como
ocupamos nuestro tiempo libre, como nos relacionamos con los demas, nuestros
gustos, nuestras costumbres, lo que valoramos o consideramos importante, lo que
opinamos, la postura personal ante todo lo que nos rodea; en definitiva, nuestra

forma de vivir.

“Los padres pueden fomentar estilos de vida saludables en sus hijos desde ‘
pequefios. Asi, cuando sean jovenes tendran mas capacidad para resistir los
ofrecimientos de consumo de drogas, a los que inevitablemente van a estar

expuestos.
Los padres deben procurar:

£ Fomentar la comunicacién con los hijos. Mostrar interés en sus
problemas por muy pequefios que estos puedan parecer, saber
escucharlos y tomar en cuenta sus opiniones.

¢ Informar y comentar con los hijos las causas y consecuencias, tanto a
corto y largo plazo, del consumo de drogas. Estar abiertos a las dudas y
comentarios que puedan tener los nifios al respecto, tratando de
responder lo mas correcto que se pueda, sin llegar a mal informar a los

hijos.
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£ Generar confianza en los hijos, para que de esta manera acudan a los
padres para aclarar dudas sobre las drogas y no busquen a personas
externas al entorno familiar.

£ No exigir a los hijos aquello que los padres no estan dispuestos a hacer.
Los nifios aprenden de las acciones de sus padres. Por ejemplo, si uno
de los padres ingiere alcohol o fuma, resultaria incongruente que le exija
a sus hijos que ellos no lo hagan.

£ Inculcar en los hijos que todo acto que ellos hagan tendra
consecuencias y que habra que afrontarlas con responsabilidad, mostrar
tolerancia y respeto hacia otras ideas y formas de ver la vida, sin que
ello implique una aceptacion.

£ Encaminar a los hijos hacia una vida sana y responsable, hacerles ver
que ellos son los responsables de sus actos y que tienen que afrontar
las consecuencias que estos ocasionen. Que sepan elegir el camino
correcto por el que van a llevar su vida.

& Educar a los pequefios de acuerdo con los valoreé y buenas costumbres
que imperen dentro del entorno familiar. Hacerles ver lo qué es bueno y
malo tanto para ellos como para aquellos que los rodean.

£ Ensefiarles a aceptar las cosas tal como son y no dejar que exista
frustracion en aquellas que no pueden realizar.

£ Desarrollar un espiritu de compaiierismo entre los miembros de la
familia y realizar actividades juntos, tales como eventos culturales,
deportivos, contacto con la naturaleza, diversiones, etc.

£ Potenciar su autoestima, aceptarse tal cual son, resaltando sus

habilidades y cualidades y no enfatizar sus limitaciones e incapacidades.

Los padres deben evitar:
£ Mostrar una actitud de indiferencia hacia los hijos, sin demostrar el mas
minimo interés en sus cosas, reprimirlos y no dejar que se expresen en

confianza dentro de la familia.
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¢ Evadir todas aquellas platicas relacionadas con el consumo de drogas.
No distorsionar la realidad y hacerles creer que todo lo que ellos quieren
saber son actos de maldad.

& Mostrar condescendencia hacia las acciones que tengan que ver con el
consumo de alguna droga, si los hijos sienten que su comportamiento es
aceptado por sus padres, lo mas probable es que en el futuro consuman
con mayor frecuencia y cantidad.

¢ Cambiar a su conveniencia las reglas y normas que rigen el entorno
familiar, no es valido que los padres traten de manipular e im_pedir el
libre crecimiento de oportunidades e ideas de sus hijos. No dejar que
logren su independencia.

¢ Impedir el crecimiento de los hijos, esto es, no dejarlos hacer su vida por
ellos mismos, tratar de retenerlos siempre a las faldas de los padres, si
los hijos reciben todo de sus padres y no dejan que ellos vivan su vida,
lo mas seguro es que estos mostraran una actitud de inseguridad para
todos los caminos que marque su destino.

& Mostrar un completo desinterés por la vida de los hijos, o por el
contrario, desarrollar una exagerada sobreproteccion hacia elios.

¢ Creer que todo lo erroneo que esta pasando es por causa de los padres,
todo individuo es responsable de sus propias acciones. . No culparse de
cosas ajenas o que estan fuera de sus manos.

¢ Propiciar dentro del entorno familiar un ambiente de desconfianza y falta
de comunicacion.

¢ Hacer menos a los hijos, sélo por que no son como sé esperaba, cada

individuo es Gnico e inigualable”.*®

¢, Qué hacer ante una situacion de consumo de drogas?
Antes que nada hay que mantener la calma, con gritos e histerias no se
solucionara nada. Proporcionar al hijo la confianza suficiente para que éste les

haga saber en qué momento del proceso de adiccion se encuentra. Hablar con él
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y mostrarle todo el apoyo para superar juntos el problema. No hacer reproches y
afrontar la enfermedad con decisién, tomando la firme determinacion de combatir

la adiccién y comenzar de inmediato el tratamiento mas adecuado.

Hablar con los hijos sin perder la calma en un ambiente de confianza. Por
encima de todo, es importante adoptar una actitud de acogida y no de rechazo
para que, de esta forma, él lo perciba como una ayuda y no como una censura o
control, pero sefialando con seriedad nuestra desaprobacion, dejando claro que el
rechazo es hacia la conducta, no hacia la persona. No hay que hacerlo si esta bajo
el influjo del alcohol u otra sustancia sino esperar a que se le pase. Hablar con él
de:

"« Las sustancias que esta consumiendo.

+ Las dosis y la frecuencia.

. Ei grado de conciencia que tiene sobre los riesgos o los posibles problemas que
ocasionan su consumo.

« La funcién que esta cumpliendo para él o ella la’droga que esta utilizando.
Para apoyar a los hijos se puede:

¢ Proporcionarles informacién correcta y realista sobre las consecuencias
de consumir drogas.

¢ Conocer las causa que orillaron a los hijos a inmiscuirse en el consumo
de drogas.

£ Sugerir nuevas actividades que lo mantengan lejos del alcance de las
drogas: deporte, nuevas amistades, formas diferentes de
entretenimiento y compartir mas tiempo con ellos. Hacerles saber que
les importan.

¢ Escucharlos y entenderlos. Mostrar apoyo hacia los posibles problemas
escolares, sentimentales, sociales, etc.; que agobian al hijo. Es mas facil

afrontar alguna dificultad cuando uno se siente apoyado.
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¢ Establecer normas dentro de la convivencia en casa, esto ayuda al buen
entendimiento y funcionamiento del ambito familiar. No hay que
sobrepasarse con las reglas, no se trata de reprimirlos.

& Buscar una solucién inmediata en caso de detectar algin problema con
el consumo excesivo de alguna droga, la ayuda de los especialistas es
de vital importancia para empezar a superar el trance de la aceptacion
de que algin miembro de la familia presenta una enfermedad de
adiccion. No hay que negar que existe el problema, ocultarlo sdlo

empeorara y hard mas doloroso el periodo de adiccion.
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CAPITULO 4
LOS MEDIOS DE COMUNICACION.
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4.1 Informaciéon y comunicacion

Para comprender el papel que los medios de comunicacion tienen en torno
a la prevenciéon de adicciones es preciso, en primera instancia, saber cémo
funcionan en tanto proceso comunicativo e informativo. Es importante ademas
aproximarnos a la estructura de éstos para saber que como empresas tienen
intereses comerciales para subsistir, mismos que estan sustentados por la

publicidad que venden para allegarse de dichos recursos econdmicos.

En este sentido partiremos de una premisa: la comunicacién a través de
cualquier medio no es lo mismo que la informacion. Si bien es cierto a través de la
comunicacién estamos transmitiendo informacion, por ejemplo noticiosa, esto no
quiere decir que dicha informacién sea toda la existente. Mientras la comunicacion
se configura como el medio, ese cédigo que nos es comun; informar en un sentido
estricto es aportar todo el conocimiento sobre un suceso, algo que no siempre es
posible 0 que no siempre se quiere decir. Asi pues la comunicacion la
entenderemos como la transmisién de hechos, el escenario por donde fluye la

informacion.

En el caso de los medios masivos de comunicacion, y siguiendo el modelo
tradicional de comunicacién emisor-mensaje-receptor (Modelo Lineal de Lasswell),
donde dicho mensaje pasa a través de un canal (el medio mismo), podemos ver
que la informacién se queda en esta triada, esto es no existe una
retroalimentacion. El mensaje apunta en un solo sentido, del medio hacia
nosotros. Ello indica una cierta verticalidad, la informacioén o lo que se nos da
como tal se encuentra en manos de un emisor que no escucha lo que decimos. “El
caracter unidireccional de los mensajes se constituye asi en un rasgo propio de los
medios de comunicaciéon actualmente existentes. Ademés, el caracter institucional
de los emisores convierte a los medios de comunicacién en instrumentos de
regulacion social. La posesion y planificacion del uso de los mismos pasa a

convertirse en una “cuestion” politica en la acepcién extensa del término.”*®
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Si trasladamos este escenario a un caso en particular, por ejemplo un
anuncio de cigarros, hay en dicho proceso comunicativo dos informaciones, una
de las cuales es mas completa que la otra, nos referimos a la de los beneficios de
consumir dicha marca, esta informacién estara presentada a través de un cddigo
impreciso de signos publicitarios, tales como escenas agradables, colores,
matices, leyendas y formas de vida presentadas, todos ellos los percibiremos

como benéficos para nuestra persona.

Por otro lado, una informacién que se presenta como incompleta sera la de
los dafios a la salud, seria ildgico que la industria tabaquera diera en un anuncio
una lista detallada de las consecuencias de fumar, o que presentara una
radiografia de los puimones de un fumador. Vemos que esta informacién aparece
al final del anuncio como un requisito, un consejo de paso, algo asi como esto te

puede pasar pero vale la pena comparado con los beneficios.

Con este ejemplo ponemos de manifiesto que informacioén no es lo mismo
que comunicacion. O dicho de otra forma que a través de la comunicacién puede
no fluir toda la informacién, “...en los mensajes publicitarios emitidos por television
o radio. La concentracién de “informacién” se impone, pues los elevados costos
reducen considerablemente la longitud de la comunicacién; en un periodo de
quince segundos deberia caber toda la “informacién” que desconoce el espectador
sobre un producto determinado...” A saber dicha-informacion sera la que venda

el producto, no la que muestre sus desventajas.

Volviendo a lo que la comunicacidon es en relacién con la informacion,
podemos afirmar que los medios de comunicaciéon masiva no son otra cosa sino
medios de transmision de informacién, esto es que no existe una comunicacién
completa, no hay ese efecto de retroalimentacién, o al menos no de forma
inmediata. Si bien es cierto, como en el caso de los cigarros, la retroalimentacion
sera que los consumidores opten por dicha marca, esto es mas un efecto que una

respuesta al mensaje original. La informacion aqui no requiere de opinion sobre lo

79



que se presenta sino de persuasion. “Gran parte del éxito de la comunicacion
depende de lo bien que la fuente puede adaptarse y responder a la realimentacion
que él o ella reciben... Es imposible cambiar ef mensaje cuando se esta hablando

a la masa media ya que la realimentacién siempre esta retrasada...”®

4.2 La funcion social

Los medios de comunicacién son empresas, como tales tienen el derecho
de obtener beneficios econémicos para los duefios y los trabajadores de las
mismas. Esa es su funcién en tanto organizaciones capitalistas. Péro no soélo
tienen esa funcion, su misma razén de ser lleva implicito un &lto grado de
responsabilidad social, “...los medios de comunica_lcién han sido y seran
conductores del ser humano, han influido en el sentir y el actuar, transformando

habitos, costumbres y tradiciones, promoviéndolas o eliminandolas.”®

y dado que
el destinatario es siempre el publico o la audiencia (la sociedad), tienen hacia ella

el deber de proporcionarle contenidos de acuerdo a sus necesidades.

Estas necesidades se ven satisfechas en la programacién que ofrece una
televisora o un canal de radio, en las secciones de un periédico o revista, en las
paginas de Internet o en las peliculas que producen las compaiiias
cinematograficas. Asi, encontramos una vasta miscelanea de donde el individuo
puede escoger lo que desee. Los motivos se encontraran en las personas y
pueden ser tan variados como su propio interés se lo determine, esto es, en
alguna ocasién preferird ver una pelicula, en otras un noticiero o bien leer una

revista.

Lo que es cierto es que a través de los medios de comunicaciéon nosotros
aprendemos mas del entorno social, independientemente de lo que elijamos como
espectadores. Con esto queremos decir que nuestro aprendizaje y por ende

nuestra conducta tiene un amplio referente en lo que vemos, escuchamos o
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leemos en cualquier canal de comunicacion. Los medios masivos de comunicacion

en este sentido forman una opinién sobre nuestra propia ideologia.

La responsabilidad de escoger entre toda esa gama de posibilidades es
nuestra, pero la posibilidad de hacerlo esta directamente condicionada por aquello
que los medios de comunicacion nos proporcionan. No aprendemos ni recibimos
informaciéon de lo que sucede en el mundo en un sentido estricto, sino que
percibimos aquello que se nos presenta como lo que es el mundo. Esto debemos
de comprenderlo de forma critica antes de atribuirle a lo que vemos un sentido de
verdad, los medios de comunicacion son una red de actores y decisiones precisas,
con intereses especificos que si bien es cierto corresponden a una funcién social,
también tienen intereses eminentemente econdémicos y en muchas ocasiones

politicos.

De lo dicho anteriormente podemos afirmar que la funcién social de los
medios masivos de comunicacién esta estrechamente ligada a los intereses
econdmicos que como empresa tienen. Esta relacion tiene en muchas ocasiones
un sentido de subordinacion: la programacion determinard los anuncios
publicitarios que mantengan a la empresa en un nivel competitivo. “..Los
mensajes publicitarios no solo presentan las posibles ventajas de un producto (si
es que lo hacen), sino que difunden una serie de valores no precisamente
educativos: el valor del tener, la exaltacion engafiosa de la juventud, el desprecio
de las minorias, el sexo como reclamo, etc. Pero también sostiene otros valores
como la salud, el bienestar, la ecologia, etc., aunque no precisamente para
promocionar productos sanos. Asi, el valor 'salud' (peso ideal, bienestar, producto
natural, valor nutritivo) resulta mas utilizado por la publicidad en la revistas, para

vender bebidas alcohdlicas, medicamentos y tabaco.”®°

Hacer caso omiso de esta subordinacién conlleva el riesgo de captar menos

publico, como seria el caso de los medios que dan un amplio espacio a programas

culturales, educativos o de analisis. Caso contrario son las grandes empresas,
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cuyos contenidos estan directamente relacionados a temas mas ligeros, es decir,
aquellos donde las personas no tengan que hacer un mayor esfuerzo mental que

la contemplacién.

Pero ¢cudl es la funcion social que deben tener los medios de
comunicacién a la que nos referimos? Si partimos de que los medios de
comunicacién crean conciencias, lo que en ellos se ofrezca sera una repercusion

directa sobre el comportamiento de la sociedad misma.

Dicha funcién social esta representada por aquello que la sociedad ha
concebido como benéfico para su desarrollo arménico. Si bien es cierto que la
sociedad es algo sumamente complejo, indefinible por naturaleza y heterogéneo
en cuanto a necesidades y gustos, si podemos establecer una serie de pautas que
fungen como reglas en dicho equilibrio, algunas de las cuales se encuentran de
forma explicita, por ejemplo en la Constitucion y las reglas que rigen a los medios
de comunicacion. “La radio y la televisién constituyen una actividad de interés
publico, por lo tanto, el Estado debera protegerla y vigilarla para el debido
cumplimiento de su funcién social".*’

Otras tantas se constituyen como costumbres, el grupo de individuos las
respeta, en este caso las costumbres se generan en leyes. Los contenidos de los
medios de comunicacién giran en este sentido. Como un ejemplo, podriamos
mencionar los constantes debates originados en torno a los talk shows, aqui los
medios encuentran un debate entre los intereses creados en torno a un programa

que vende, en contra de grupos sociales que luchan por erradicar su contenido.

Un aspecto de dicha funcién social es precisamente el de la educacién a
través de los medios de comunicacion. Si los medios de comunicacion tienen un
amplio sentido de penetracion jen la gente, es preciso que atiendan a una de sus
funciones, la de educar en valores socialmente aceptados. Lamentablemente esto

resulta casi nulo en los medios de comunicacion en nuestro pais, o quizas
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debiéramos decir en las principales televisoras, industrias radiofonicas y medios

de comunicacion escrita.

En las sociedades actuales, sobre todo en las ciudades aunque las
comunidades vy .poblaciones menores siguen cada dia la misma dinamica, las
relaciones interpersonales se hacen cada vez mas distanciadas. El ritmo de la vida
diaria, la incorporacion de la mujer como parte de la fuerza laboral que ha venido a
cambiar la estructura familiar tradicional, el surgimiento de nuevas tecnologias
comunicativas, son algunos de los factores que han contribuido a una verdad que
es irrefutable, los medios de comunicacién ahora ocupan un lugar equiparable en
importancia a los tradicionales modelos de aprendizaje, a saber la familia, la
escuela, los amigos, la religion, entre otros. “..La urbe ya no es un espacio
reducido en el que los vinculos familiares o gremiales facilitan el contacto y el
conocimiento entre sus individuos. Por el contrario, las grandes urbes obligan a
disponer de medios artificiales para facilitar la relacion entre sus ciudadanos”.?
Sin embargo aqui hay que considerar algo sin afan de ser reiterativos: esos
medios artificiales estan en definitiva controlados por personas, mismas que tienen

intereses especificos.

4.3 La doble moral

“Es muy importante la prevencién referida a la comunicacion. Si se habla
solamente en forma condenatoria acerca de un objeto, no decimos toda la verdad
y en ese caso disminuye nuestra autoridad moral. El que no dice toda la verdad,

miente.”®

Si aseguramos que en los medios de comunicacién existe una doble moral
implicita, ;estamos echando por tierra los esfuerzos de las cadenas televisivas
con sus grandes campafias en contra de las adicciones?. Vamos primeramente a
ver lo que consideramos una doble moral en este sentido. Que los medios de

comunicacién presenten eventos deportivos haciendo gran hincapié en que el
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patrocinador es una marca de cerveza, puede resultar contradictorio, incluso una
doble moral. Que una televisora presente con gran orgullo una campafa
publicitaria en contra de las adicciones a drogas, mientras sus franjas horarias
estan atestadas de publicidad de drogas permisibles pero iguaimente daiinas, es
también una doble moral. Un tercer caso, el de anuncios de centros de atencién
para alcohdlicos y drogadictos que posean los recursos econdmicos para
atenderse, haciendo una franca alusiéon a una distincién entre los adictos con
dinero, los pocos que pueden acceder a estos centros y los otros, los que estan
segregados y marginados, para los cuales se guarda la informacién méas negativa,
es decir la que aparece en los noticieros y en donde la adiccion se reviste de

aspectos negativos.

La doble moral a la que nos referimos no es s6lo la que podemos observar
mas notoriamente, como en los casos anteriores. También, y no menos
importante, entendemos esto como la falta de informacion, la manipulacion y el
ocultamiento de los aspectos que circundan a las adicciones. “Las creencias
positivas se mantienen con todos los honores en nuestra sociedad, mas alla de las
modas y las diferentes formas de consumo. Estos estereotipos aceptan beneficios
organicos, psicolégicos y sociales del alcohol y se pueden concretar, entre otros,
en los topicos siguientes: es un alimento, el alcohol calienta, es un estimulante
sexual, facilita las relaciones sociales, previene enfermedades del corazén, abre el
apetito, estimula la circulacion de la sangre, ayuda a vencer las dificultades
profesionales, ayuda a mantener el tono vital y el caracter alegre, etcétera. Resulta

muy facil afiadir todo tipo de tépicos, basta preguntar a la gente."®

Lo cierto es que los medios de comunicaciébn masiva nos presentan
informacion muchas veces contradictoria entre si, en otras ocasiones encontramos
que se refieren al problema de las adicciones desde una optica simplista o bien
alarmista, en no pocos casos las adicciones son vistas como un problema de los
otros, siendo que como hemos mencionado las adicciones son un problema de la

sociedad en su conjunto.
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De igual forma los medios de comunicaciéon han contribuido a que las
drogas sean mitificadas, vistas como algo dafino, esto es, mediante la publicidad
y la informacion se cosifica a las drogas dandoles un sentido de objeto viviente
contra el cual es preciso luchar, no en vano se dice la lucha contra las drogas,

como si éstas poseyeran vida propia o fueran un ente que puede atacarnos.

El problema del tratamiento de las adicciones en los medios de
comunicacién es bastante complejo, poco se informa sobre los efectos reales de
consumir sustancias por cualquier via, los riesgos potenciales para la salud y las
alternativas para optar por otras actividades, en cambio predominan mensajes
confusos, exceso de informacion sobre la forma de vida de las personas adictas,
de los narcotraficantes, de los circulos de poder y de los millones de pesos que se
mueven en el mercado de las drogas. Esto podria cumplir una funcién contraria a

la que se pretende, es decir informar que las drogas pueden resultar dafiinas.

Tomemos un ejemplo, el pasado 27 de agosto del 2002, en el programa
Noticiario Televisa conducido por Lolita Ayala, se presenté una nota informativa
sobre el cartel de Neza, a manera de entrevista un joven iba narrando la forma en
que se preparaba cocaina para ser fumada, la imagen era de una lata con
perforaciones, en la parte externa se colocaba la sustancia y se le prendia con un
encendedor para aspirarse por el orificio donde se toma el refresco. El rostro de la
persona no se veia en ningin momento, pero su voz narraba de forma
distorsionada' y algo confusa el proceso. En la nota jaméas se menciond el dafo
que causa la droga, sin embargo si se mencioné constantemente la astucia del
reportero para conseguir entrevistar a alguien perteneciente al cartel de Neza, algo
que ademas nadie habia hecho. A esto nos referiamos con el manejo que los
medios hacen de las adicciones, ejemplos hay muchos mas y a cada instante, por

el momento nos detendremos en este.

Si lo que queria el medio era informar sobre las adicciones, lo hizo, aportd

elementos para aprender una nueva forma de drogarse, si lo que queria era
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presentar la dificil forma de vida y los riesgos a los que se enfrenta un reportero en
su trabajo diario, lo hizo efectivamente, aunque la nota debioé haber sido sobre eso
y no sobre adicciones. Un asunto mas, los jovenes buscan siempre tener el
sentido de pertenencia, la aceptaciéon dentro de los grupos sociales como las
pandillas resulta una forma de vida para muchos de ellos, una nota presentada
como esta hace aln mas intenso este deseo, lo que rodea a la entrevista, el

nombre mismo de cartel que es equiparado a poder, a miedo o a respeto.

Pero no sdblo en las noticias sucede esto, las peliculas donde el
narcotraficante es un héroe nacional son comunes en la programacion, esto puede
deberse en parte a que una gran parte de la poblacidén siente desconfianza hacia
los sistemas de justicia del pais. Entonces el narcotraficante es el Gnico que
enfrenta al poder, el que lo corrompe con millones de délares, el que ademas
guarda un sentido de fidelidad y lealtad hacia su propia organizacién, que es en
muchas ocasiones su familia, incluso es el que favorece a la comunidad en la que
se desenvuelve, construye iglesias, apadrina ninos, asesina a otros asesinos para

vengar la muerte de algin amigo o de alguien que se acerca a pedirle ayuda.

Entonces la ficcion y la realidad se entremezclan, se confunden. “Sin
embargo, habria que tener en cuenta asociaciones incipientes tendientes a
instalarse en los medios de comunicacion, a través de los anti-modelos sociales,
insinuantes del consumo de drogas ilegales y "el no pasa nada, es mas, soy
exitoso".®® Un éxito enmascarado en la ficcién, o bien una realidad enmascarada

por la ficcion.

Ahora bien, puede decirse que esto no es tan malo, ya que los medios de
comunicacion sobreviven gracias a la publicidad y a la audiencia, si ésta quiere ver
peliculas de narcotraficantes, noticias amarillistas sobre las drogas, o responden
“bien” a la publicidad consumiendo las drogas que se pueden anunciar por
television, entonces porqué juzgar lo que los medios presentan. Tal vez la

respuesta sea porque muchos de los males que la sociedad tiene han sido
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creados en el inconsciente colectivo gracias a los mass media. Quienes no
vivimos de cerca la realidad de los carteles no conoceriamos las grandes
cantidades de dinero que poseen, ni la forma de vida que proporciona el dedicarse
al negocio de las drogas, asi como los riesgos que esto implica (vivir en constante
huida, con el temor de ser asesinados, detenidos, etc.) todo esto lo sabemos por

los medios.

Es cierto, los medios masivos de comunicacién son empresas que deben
generar utilidades, pero no olvidemos la responsabilidad que tienen para con la
sociedad, misma que no debe ser reducida a campafias publicitarias donde el
problema de las adicciones se hace desde una posicién ajena, precisamente
desde esa doble moral. Existen paises donde la publicidad del alcohol y el cigarro
ya no aparece en los medios, medidas como esta son necesarias para que los

medios cumplan efectivamente con su funcién social.

En el caso de la television mexicana podemos observar campafas
publicitarias en contra de las adicciones, sin embargo éstas no parecen tener el
efecto deseado “...Televisa ("Por un México sin drogas"), Televisién Azteca ("Vive
sin drogas") y CONADIC ("Construye tu vida sin adicciones"). En la opinién de
algunos comunicadores y especialistas en el tema, las dos primeras no resuelven
ningun problema de consumo, debido a la doble moral utilizada por los grandes
empresarios, que por un lado prohiben el uso y por el otro promueven sustancias
adictivas. Mencion aparte merece CONADIC, organismo alejado de intereses
econdmicos, que promueve la salud y la organizacion de instituciones dedicadas a
la atencion del problema”.®® Efectivamente dichas campafias parecen méas bien .
una forma de propaganda hacia la propia televisora que un esfuerzo por abatir los

efectos causados por las adiccion"es.
Mientras que, por un lado dichos medios generan publicidad en contra de

las drogas, en lo que parece ser una competencia; por otro no disminuyen la

publicidad de las drogas permisibles, algo que resulta por demas contradictorio.
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Aqui se pone una vez mas de manifiesto que la informacion esta
subordinada al interés monetario. Pero no es sélo eso, Lara y Takahashi van mas
lejos al atribuirle a dichas camparnas transmitidas a nivel nacional errores mas de

fondo: “...al ser tan reduccionistas, tan esquematicas, tan maniqueas, hacen lo
contrario a lo que aspiran, nada mas fortalecen la prohibicién y ésta, a la larga,
solo fomenta el uso. Es comprensible la falla, pues quienes las estan creando son
los mismos que hacen el gran negocio de sus vidas con ellas. Por ejemplo, yo vi a
varios ex secretarios de estado bien identificados con el tréfico de cocaina de
Colombia a los Estados Unidos, en primera fila, apoyando el "Vive sin drogas".
Que no sean cinicos, pues utilizan este mercado para enriquecerse.”67 La doble
moral es un aspecto igualmente inherente a politicos que a los propios medios de

comunicacion.

4.4 Una propuesta de informaciéon sobre prevencién de

adicciones

De lo dicho en los puntos anteriores se hace necesaria una propuesta, dado
que la critica se queda muchas veces en el vacio, pretendemos ahora indicar
algunas consideraciones que serian Utiles para abordar el problema de las
adicciones en los medios de comunicacién. Al respecto Nufiez propone tres

aspectos:

“a) Cuando se aborden temas relacionados con alcohol, tabaco y otras drogas, se
evitara ubicarlos junto a espacios en los cuales se anuncien productos de alcohol

y de tabaco, para evitar asi mensajes poco coherentes.

b) No utilizar como modelos personas alcohdlicas o adictas que se hayan
recuperado de su enfermedad, sobre todo si son famosos (deportistas, artistas,
principalmente). Aunque los personajes den buenos consejos como “No hagas

esto, pues yo sufri mucho", en realidad los nifios y jovenes pueden interpretar eso
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como "Yo estuve mal, pero ahora ya estoy bien, después de todo usar drogas es

propio de gente famosa".

c) Evitar la glamourizacion de comunicadores o artistas reconocidos como
grandes bebedores o fumadores, para aprovechar figuras que no tienen esas
conductas y pueden dar mensajes relativos a las pérdidas de salud, empleo o

dinero que potencialmente pueden padecer los usuarios de alcohol y tabaco.”®®

Como se ha mencionado anteriormente lo ideal seria que los medios de
comunicacion erradicaran de su programacion todos los anuncios publicitarios
sobre sustancias adictivas, en este sentido la propuesta que hace Nufez se queda
corta de esta intencion, sin embargo es un buen punto de partida, diremos
entonces que ya que no se eliminaran los anuncios publicitarios sobre drogas

como el alcohol o los cigarros, si se pueden tomar dichas recomendaciones.

Quizas lo mas importante que debe abordarse en una propuesta sobre el
tratamiento de las adicciones en ios medios de comunicacién masiva sea la
claridad. Claridad en la informacion, ética en cada uno de los comunicadores e
informacion sobre lo que se presenta. Que una persona se presente en un
noticiario como conductor no quiere decir que sepa todo sobre lo que habla, ello
contribuye a crear falsas creencias sobre las drogas, falacias ad argumentum,
verdades que en primera instancia parecen serlo y que s6lo son descubiertas por
aquelios que manejan el tema, pero que en la mayoria de la gente se dan por

ciertas.

“El fendbmeno de la drogadiccion no es exclusivo de médicos, policias o
autoridades religiosas, afecta a'todas las partes que conforman el contexto social.
Los medios masivos de comunicacién juegan un papel importante, al transmitir
datos que permiten conocer, encubrir o desmitificar el tema.”®  Si hoy

analizaramos en base a este criterio el papel de los medios en nuestro pais, sobre
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todo el de la television, encontrariamos que cuando se habla de drogas se hace

desde una posicion errénea.

Lo que proponemos como una forma de abordar el problema de las
adicciones es que los medios retomen su papel de educacion, si bien es cierto que
no es su funcién la de la prevencién como tal, si pueden ayudar a través de la
informacién acertada sobre las instancias que se dedican a ello, “...en el campo de
las adicciones valdria mas que dar informacién en abundancia y ganarle la nota al
medio competidor por la via de la rapidez, manejar las repercusiones de esa
noticia. No se trata necesariamente de editorializar en cada reporte, pero si de dar
el contexto adecuado a la informacién, para que ésta sea comprensible, util

socialmente para quienes la consumen.””

También es necesario que las noticias sobre drogadiccion dejen de ser
relacionadas todo el tiempo con actos de delincuencia, debe evitarse generalizar
de particularidades. Tampoco es valido adherir las drogas a los estratos mas
desfavorecidos de la poblacion, ello es una marginacion y atenta directamente
contra los sectores mas desfavorecidos y quienes menos tienen la oportunidad de

defenderse.

Un modelo de esta naturaleza debe ademas abrir espacios para la
participacién de instituciones dedicadas a la prevencion y tratamiento de
adicciones, no solo a aquellas que tienen las posibilidades de pagar un anuncio,
poco se informa de los esfuerzos y resultados obtenidos por muchas instituciones
en el pais, tanto gubernamentales como Instituciones de Asistencia Privada,
Sociedades Civiles, Organizaciones no gubernamentales y personas en general

que no poseen recursos para auto-promoverse en los medios.
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CAPITULO 5
MEDIOS DE COMUNICACION Y PREVENCION DE
ADICCIONES EN QUERETARO.
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5.1 LAS ADICCIONES EN EL MUNICIPIO DE QUERETARO

Durante el primer semestre del 2002, el Consejo Estatal Contra las
Adicciones del Estado de Querétaro se encargd del andlisis de la informacion
proporcionada por centros de atencion a problemas respecto a drogas y alcohol,
asi como por la cooperacién de algunos hospitales. El resultado de dicha
informacion nos proporciona una vision general en materia de adicciones de la

situaciéon que se vive en la ciudad.

La informacion que se presenta a continuacion, es en primer lugar, del
formato especifico de drogas, alcohol, tabaco, del Centro de Observacion y

Tratamiento de Menores Infractores.

Centros y Hospitales que participan en el SISVEA (Sistema de Vigilancia

Epidemioldgica de las Adicciones):

Luz de Vida.

Sendero de Luz.

Hogares San Francisco.

Narcanon.

Fundacion Queretana contra las Adicciones.
ISSSTE.

Hospital General.

Hospital Santa Cruz.

Hospital Angeles.

Cruz Roja Mexicana.

Centro de Observacion y Tratamiento de Menores Infractores.
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Cabe hacer mencién que el Consejo Estatal Contra las Adicciones del
Estado de Querétaro, no cuenta ain con los datos de la Encuesta Nacional para
las Adicciones del 2001. Estas aun estan siendo capturadas por lo que la

publicacion de los resultados no esta permitida.

Se acudié a Transito del Estado de Querétaro para obtener datos que
pudieran ser de utilidad para las estadisticas. Se buscé conocer cuantos
accidentes automovilisticos, agresiones, suicidios, etc., oc;urrian bajo los efectos
de alguna droga. Sin embargo, aqui se dijo que la informacién que se solicité no
la manejan de manera especifica, todos los datos que tienen son de manera

general.
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5.2 PROGRAMAS E INSTITUCIONES DE ATENCION EN CASO DE ADICCIONES

Este directorio tiene por objetivo ayudar a todas aquellas personas que sufren o tienen alguna adiccién y necesitan

informacién sobre algun centro de rehabilitacion.

Son asociaciones hechas para personas que necesitan apoyo y orientacién a causa de sus problemas de adiccion.

Ofrecen ayuda confiable, una metodologia que logra resultados desde corto, mediano y largo plazo a partir de la ayuda

personal y la autoayuda en base con los programas que manejan.

DIRECTORIO DE CENTROS

NOMBREDE LA® DlRECClON TELEFONO ~E-MAIL .. ENFOCADO A: - < RESPONSABLE
CONSEJO ESTATAL | Independencia #97,|2 12-04-08 | cepcd@correoweb.com | |nformacién y | Dr. Jaime Ponce
CONTRA LAS | Centro Histdrico, coordinacion. Alcocer.

ADICCIONES, Querétaro, Qro.
QUERETARO
CECOSAM CLINICA DE|Ocampo sur #192 1406 39 Tabaquismo Dra. Esther Cetina
TABAQUISMO Y | Centro Histdrico, Garcia.
ADICCIONES Querétaro, Qro.
CENTRO . DE | Morelos #162,12 16 50 03 Alcoholismo Sr.  Luciano Aguilar.
REHABILITACION Centro Histérico, Coord. de Inf. Puablica,
GRUPO 24 HORAS | Querétaro, Qro. Area Qro.
QUERETARO "AA"
CENTRO DE |Av. Teotihuacanos |2 18-38-58 Todo tipo de|Psicdlogo José Trinidad
INTEGRACION JUVENIL |s/n. Cerrito adiccion Sanchez
" | colorado.
Querétaro, Qro. J
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"~ NOMBREDELA .

" INSTITUCION -
GRUPO

BUENA

Encarnacién

bvna@mail.internet.com

de

- ENFOCADOA: . -~ RESPONSABLE

AL-ATEEN Y AL-ANON

Centro Histérico,
Querétaro, Qro.

de alcohdlicos

Todo tipo Sr. Guillermo S.
VOLUNTAD DE | cabrera #1 -mx adiccion enfocado
NEUROTICOS Col. Mercurio esq. a problemas de
ANONIMOS Pasteur sur, neurosis
Querétaro, Qro.
GRUPO  ESPERANZA | Manuel Gémez - narcoticosanonimos@ | Todo  tipo  de
DE VIDA DE |Morin #1634 Col. hotmail.com adiccion.
NARCOTICOS El Parque, Enfocado a
ANONIMOS Querétaro, Qro. drogadiccién
ASOCIACION Prol. Corregidora|2 14 1128 |ofisea@hotmail.com Todo tipo de|Sr. Feliciano Troncozo
INTERNACIONAL DE|Sur #37-6 2° piso|fax: adiccion. Gonzélez
EMOTIVOS ANONIMOS, | Col. Villas del Sur,|2 14 18 06 Enfocado a
A.C. Querétaro, Qro. problemas de
neurosis.
ESPERANTO Fray Eusebio Kino|2 1592 91 Todo tipo de|Lic. Sonia Cruz Rico
#76 Col. Cimatario, |2 1592 98 adiccién.
Querétaro, Qro.
GRUPOS DE FAMILIA|Coldén #2 desp. 302,(2 15 03 36 Apoyo a familiares | Sra. Socorro.

informacién Publica
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'NOMBRE DE LA
.. INSTITUCION
INSTITUTO

Andrés Balvanera

" DIRECCION .. TELEFONO.

2120300

"E-MAIL . - ENFOCADOA: - -~ 'RESPONSABLE

i9j2000@hotmail.co | Informacién y | Lic. Ma. Luisa
QUERETANO DE LA|#23, Centro{2120293 |m ayuda Maldonado Moreno.
JUVENTUD, CENTRO (Histérico,
CAUSA JOVEN Querétaro, Qro. ‘
INSTITUTO Hidalgo #38, Centro|2 1210 32  [igj2000@hotmail.co | Informacién y | Lic. Ma. Luisa
QUERETANO DE LA|Histérico, 2121427 |m ayuda Maldonado Moreno.
JUVENTUD, AREA DE|Querétaro, Qro.
FORMACION
LINEA JOVEN A JOVEN 2127285 Informacién y|Lic. Tomas Valadéz.
: 2242616 ayuda Coordinador

INSTITUTO MUNICIPAL | Corregidora Nte. s/n|2 12 20 21 www.mqro.gob.mx | Informacion y | Lic. Francisco Mendoza
DE LA JUVENTUD Plazuela Juana de ayuda Arifio

Arco, Barrio El

Cerrito, Querétaro,

Qro.
SECRETARIA DE|5 de Mayo #98-5,12 242010 Informacion Lic. Ulises Losson
SALUD Centro Histérico, : acerca de | Ovando.
COORDINACION VIH | Querétaro, Qro. VIH/SIDA
SIDA
TELSIDA 2242010 Informacién Lic. Ulises Losson
CONASIDA 0180055760 acerca de | Ovando.

91 VIH/SIDA

CONSEJO ESTATAL DE | Andador 2144060 |segocoepo@infosel |Linea Planificatel|Lic. Elvia Rios
POBLACION, Venustiano .net.mx e informacién de
QUERETARO Carranza #8, métodos

Centro Histbrico, anticonceptivos

Querétaro, Qro.
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- - NOMBRE DE LA

. DIRECCION

TELEFONO "

E-MAIL -

~.. . ENFOCADO A: _

" RESPONSABLE -

-~ . INSTITUCION . . G . _ L
HOGARES SAN|Carr. San Pedro|2 200304 Todo tipo  de|Lic. Moisés Santuario
FRANCISCO (ANTES |Martir  Km  2.5,(2 200305 adicciones.
FINCA RENACIMIENTO) | Delegacién Félix Enfocado al

Osores, Qro. alcoholismo
OFICINA Hidalgo #179-C (2 1584 93 Alcoholismo Coordinador Rogelio vy
INTERGRUPAL DE |Centro-  Histdrico, Sra. lvonne
ALCOHOLICOS Querétaro, Qro.
ANONIMOS DE
INFORMACION Y
SERVICIO AREA
QUERETARO GRUPOS
TRADICIONALES DE
HORA 'Y MEDIA.
CENTRO DE |Hidalgo #285 Col.| 2 15-67-87 Crisis Psic. Arturo Santiago
INTERVENCION EN|Las Campanas, emocionales Guerrero
CRISIS EMOCIONAL Querétaro, Qro
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CONSEJO  ESTATAL CONTRA ___LAS __ ADICCIONES,
QUERETARO.

INDEPENDENCIA 97, CENTRO HISTORICO.
TEL. 212 04 08
RESPONSABLE: DR. JAIME PONCE ALCOCER.

En un Organismo con personalidad juridica y desconcentrado de la
Secretaria de Salud. Creado el 5 de octubre de 1995 segun decreto publicado
en el penddico oficial La Sombra de Arteaga.

Esta presidido por el gobemador Ignacio Loyola Vera quien funge como
Presidente del Consejo; el Vicepresidente es el Secretario de Salud, Dr. Rafael
Ascencio Ascencio; el Coordinador del Consejo Estatal contra las Adicciones,
Dr. Jaime 'Ponce Alcocer y los demas miembros del Consejo son los
Secretanios de Estado y directivos de las instituciones relacionadas con las
actividades de prevencion y tratamiento contra las adicciones del Gobiemno
Estatal e instituciones del Sector Social y Privado. Asimismo, los Presidentes
Municipales forman parte del Consejo Estatal y presiden los Consejos
Municipales de cada uno de los 18 ayuntamientos.

La participacién ciudadana es la fuerza y el elemento basico de los
Consejos Municipales formados por miembros de la sociedad civil en un 60 por
ciento y se dedican a elaborar sus propios programas locales en Prevencion de
Adicciones.

OBJETIVOS:

* Constituirse como organismo rector en materia de control de las drogas.

* Aprobar los programas especificos correspondientes a la entidad sus
fases de prevencion y rehabilitacion).

* Instrumentar el programa estatal para el control de las drogas.
(coordinando, concertando y vigilando su correcta aplicacion).
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* Convocar la participacion activa de la sociedad civil y de los organismos
publicos involucrados en el control de las drogas.

* Coadyuvar con las autoridades que tengan a su cargo la prevencion, el
tratamiento y rehabilitacién de adictos.

* Fomentar la integracién de los consejos municipales con objetivos
similares al consejo estatal.

* Hacer llegar los programas y materiales informativos traducidos a los
grupos étnicos existentes en nuestra entidad

CECOSAM (Centro Comunitario de Atencién Mental).

OCAMPO SUR NO. 19, CENTRO HISTORICO.

QUERETARO, QRO.

TEL. 214.06.39

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Dra. Esther Cetina Garcia.

ENTREVISTA A: Psicologo Rubén Méndez. Especialista en Adicciones.

El CECOSAM atiende desde nifios hasta personas de la tercera edad,
con problemas de adiccién, alteraciones psicoldgicas y mentales. Cuenta con
1587 pacientes.

Las causas de las adicciones se dividen en:

Individuales: preferencias de consumo, constitucion fisica, curiosidad, etc.
Sociales: disponibilidad tanto de las drogas como del tabaco y el alcohol y la
influencia de los medios de comunicacién, influencia de los amigos.
Familiares: desintegracion familiar, disfuncién familiar, modelos familiares,
ausencia de figuras patemas, violencia intra familiar, etc.

Las consecuencias de las adicciones son principalmente:

Deterioro fisico.
Deterioro biopsicosocial del individuo.

99



Problemas interpersonales.
Deterioro espiritual.
Conflictos existenciales internos.

El tipo de adiccion mas comun se da a partir de la combinacion de
drogas, alcohol y tabaco.

Clasificacion de la adiccion:

1. Nivel experimental.

2. Nivel de Uso (frecuencia constante: cada 15 dias, o una vez al mes).
3. Abuso (consumo frecuente).

4. Dependencia inicial (adiccion).

5. Etapa media.

6. Etapa avanzada.

En general, la edad aproximada de consumo actuaimente en el Estado
de Querétaro es de 10 a 18 afos.

Tipos de Terapias del CECOSAM en contra de las adicciones:
Terapia individual.

Terapia Grupal.

Terapia de pareja.

Terapia familiar.

Los programas del CECOSAM estan bajo la Normatividad Nacional de

Tratamiento.

En la entidad, el nivel de recuperacion es bajo 25%, pero de los
pacientes que trata el CECOSAM, el 40% se mantienen en abstinencia total y
el 50% ha disminuido su consumo. La gente que deserta del tratamiento es
alrededor del 40%.

El tiempo de tratamiento es relativo, depende el tipo de adiccion:
Tabaquismo: 10 sesiones y se incorporan a grupo de tratamiento.
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Drogadiccién y Alcoholismo: 20 sesiones y se incorporan a grupo de
tratamiento.

Cuando termina el tratamiento, la persona se incorpora a su vida
cotidiana pero contintia con terapias constantes para evitar una recaida.

El precio de tratamiento se basa en un estudio socioeconémico del
paciente y se cobra una cuota de recuperacién.

CECOSAM cuenta con la “Clinica para dejar de fumar” ya que existe una
dependencia psicolégica en el acto de fumar, ya que se relaciona con
actividades como: tomar café, comer, conducir, leer, etc.

Es recomendable no fumar cuando se realizan otras actividades; pero
ademas el fumador desarrolla una dependencia fisica, porque su organismo

necesita una cierta dosis de nicotina.

La falta de nicotina produce en pocas horas sintomas de abstinencia
tales como: mal humor, nerviosismo, agresividad o insomnio. Existen
tratamientos que pueden ayudar al fumador a abandonar la dependencia al
tabaco como: terapias grupales, parches, gomas de mascar con nicotina, etc.

Los nifios que tienen padres fumadores, tienen mas enfermedades
respiratorias; las mujeres embarazadas que fuman, tienen el riesgo de
complicaciones en el parto o los bebés nacen pesando 200 gramos menos de

lo normal.

Actualmente cuenta con camparias de informacién de grupos que estan
a cargo de Trabajo Social. Su difusién es mediante carteles, tripticos, espacios
en radio y television local. Rubén Méndez afirmé que dichas camparfas han
tenido éxito en la poblacion ya que gracias a ellas han captado pacientes y se
ha dado a conocer la institucion.
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GRUPO 24 HORAS QUERETARO “AA”

MORELOS 162, COL. CENTRO HISTORICO.
TEL. 216-50-03

El GRUPO 24 HORAS, se fundé hace 27 arios en el Distrito Federal, y al
paso del tiempo se expandi6 por todo el pais. En Querétaro se establecié el 12
de Julio de 1997. Son ya 6,000 juntas cerradas de alcohdlico para alcohdlico
que se han llevado a cabo en el Grupo Querétaro. Tiene un solo objetivo y es
dejar de beber y ayudar a otros a aicanzar el estado de sobriedad.

Para ellos el alcoholismo es una enfermedad crénica, un desorden de la
conducta caracterizado por la ingestion de bebidas alcohdlicas, hasta el punto
de que excede lo socialmente aceptado y que interfiere con la salud del
bebedor, con sus relaciones interpersonales y con su capacidad de trabajo.

Atiende a personas de ambos sexos, de 19-21 afios y de 29 aflos en
adelante. Los principales problemas son de alcoholismo y drogadiccion. Las
drogas mas utilizadas son la marihuana y la cocaina. La informacion personas

es totalmente confidencial y andnima.

Para un enfermo alcohdlico, el conocimiento de la existencia de un lugar
en donde pueda recuperarse, marca la diferencia entre la vida y la muerte.

El alcoholismo es uno de los problemas mas antiguos de la historia del
hombre, pude ser clasificado segun los AA como una “compulsion fisica
aparejada a una obsesion mental”.

Las causas son:

El alcoholismo es una enfermedad mental, y esto se debe a problemas

existenciales del ser intemo.
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Las consecuencias son:

Deterioro fisico.
Disminucion de facultades mentales.
Pérdida de valores y autoestima.

Tipos de Terapias del GRUPO 24 HORAS :
Terapia Grupal (“juego de espejos”).
Catarsis

Andlisis de la personalidad

El tiempo de tratamiento es indefinido y gratuito. Manejan platicas en

Instituciones como el IMSS e ISSSTE.

CENTRO DE INTEGRACION JUVENIL, A.C. CENTRO REGIONAL
QUERETARO

AV. TEOTIHUACANOS S/N. CERRITO COLORADO.
QUERETARO, QRO. '

TEL. 218-38-58

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Psicélogo José Trinidad Sanchez

El Centro de Integracién Juvenil, nace hace mas de 29 afios como
respuesta al problema de las drogas. Su objetivo es la prevencion vy
participacién comunitaria y su fin es de involucrar a la comunidad para formar
agentes preventivos del problema. Existen 55 Centros en toda la Republica
Mexicana y reciben apoyo del Gobierno Federal, Estatal y Municipal.

En el Municipio de Querétaro, atienden a jovenes de entre 14 y 21 aiios,
8 de cada 10 son hombres. Su problema de consumo son las drogas ilegales
(excepto alcohol y tabaco) y las mas utilizadas son la marihuana, cocaina y los

inhalantes.
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Las causas son:

Curiosidad.

Presion de los amigos.

Situaciones problematicas sin resolver.

Las consecuencias son:
Fisicas y mentales. Con la frecuencia de consumo se presenta una disminucion
en las capacidades psicomotrices de los pacientes.

Etapas de la adiccion:

1. Experimental: una vez y no se vuelve a repetir la experiencia.

2. Ocasional: Se prueba mas de una vez.

3. Funcional: Consume droga sin ocasionar impedimentos en las actividades
diarias de las personas.

4. Disfuncional: cuando lo mas importante es el consumo de drogas.

Tipos de Terapias del CENTRO DE INTEGRACION JUVENIL:
* Consultas externas terapéuticas (individual, grupal, familiar).
* Cuentan con el Plan de Rehabilitacién, apoyo de instituciones educativas, de

salud y recreativas.

El precio del tratamiento va desde los $17 hasta los $80 pesos. El tiempo de
las terapias con de 3 a 6 meses.

Cuentan con la campaiia nacional “Vive la vida, la vida es la neta”.
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GRUPO BUENA VOLUNTAD 24 HORAS DE NEUROTICOS
ANONIMOS, QUERETARO.

ENCARNACION CABRERA NO.1 INT.1

COLONIA MERCURIO ESQ. PASTEUR SUR.

TEL. 224-25-93

e-mail: bvna@mail.internet.com.mx

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Sr. Guillermo S.

GRUPO BUENA VOLUNTAD, nace hace 12 afos, por la necesidad de
que hubiera un grupo que atendiera a neuréticos anénimos. La neurosis es el
problema principal, ya que no les permite controlar las emociones.

Actualmente atienden a 25 personas, divididas en dos grupos. Las
sesiones son de lunes a viernes de 8:00 a 12:00 y de 16:00 a 24:00 hrs, y los
sabados y domingos de 10:00 a 24:00 horas. La ayuda es gratuita.

Atienden problemas de depresién, codependencia a: personas,
medicamentos, dinero, cigarro, alcohol, etc.

Pueden asistir desde los 16 afios de edad y la terapia es de reflejo (a

través de escuchar otras experiencias). El tiempo del tratamiento es en base al
programa “solo por hoy, 24 horas” y los 12 pasos y tradiciones del grupo AA.
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ASOCIACION INTERNACIONAL DE EMOTIVOS ANONIMOS,
A.C.

PROL. CORREGIDORA SUR NO.37-6 2do. PISO COL. VILLAS DEL SUR
TEL: 2-14-11-28 y FAX: 2-14-18-06

e-mail: ofisea@hotmail.com

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Sr. Feliciano Troncozo Gonzalez.

EMOTIVOS ANONIMOS surgié hace 7 afios en Querétaro, es una
Asociacion Andnima Tradicional de Autoayuda. Es una asociacion creada a
favor de la higiene y salud mental y emocional de quienes padecen neurosis.

La neurosis es la enfermedad causante de disturbios mentales y
emocionales que interfieren en la vida normal de las personas, en su
funcionamiento, en cualquier forma, grado y circunstancia. Un enfermo de
neurosis afectado por fuertes crisis emocionales puede llegar a intentar
autodestruirse, acabar con €l mismo y con las personas que lo rodea.

Atienden a personas que sufren depresién, miedos, fobias, compulsién
(comer, beber, apostar, limpieza, etc), obsesiones, traumas, etc. No hay una
edad en especifico a la que se pueda integrar al grupo. Actualmente atienden a
20 personas.

El programa de recuperacion consta de tres partes:

* Informativa: el apadrinamiento y sesién de bienvenida. En etapas
criticas se ocupa de hacer un comportamiento de los hechos, vivencias y
en suma de experiencias personales positivas y negativas, tanto
pasadas como actuales, por medio de wun deshago o
descongestionamiento personal.

* Compartimiento de los Hechos.

* Folleto de los Hechos: para descubrir en nuestro interior el grado de

enfermedad que padecemos y los niveles de sufrimiento que nos ha
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hecho padecer. El objetivo es lograr un convencimiento y aceptacion de
la situaciobn del enfermo y lograr el interés suficiente para
comprometemos en nuestra salud emocional.

ESPERANTO

INTERVENCION TERAPEUTICA EN PROBLEMAS DE ADICCION.

FRAY EUSEBIO KINO, ESQUINA CON FRAY JUNIPERO SERRA, COL.
CIMATARIO. TELS: 215-92-91 y 215-92-58

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Lic. Sonia Cruz Rico.

ESPERANTO nace en Querétaro hace 1 afio. Su misioén es dar atencion
profesional a problemas de adicion, trabajando en equipo interdisciplinario a
efecto de garantizar resultados 6ptimos a corto plazo. Su visidn es ser una
opcién real en Querétaro que coadyuve de manera significativa en la atencién
de este gravisimo problema de salud publica, proporcionando un clima de
estabilidad fisica y emocional en el individuo y que trascienda en su ambiente
familiar, laboral y social.

Atienden a personas con problemas de adiccion, ademas de orientacion
profesional y perfiles psicologicos.

Esquema de Trabajo:

* Desintoxicacion. intemamiento del paciente con atencién inmediata del
médico especialista y sesién de trabajo con familiares.

* Consulta médica y valoraciéon. Sesion de trabajo con pacientes y
familiares.

* Tratamiento médico y sesion de trabajo psicolégico.

* Tratamiento psicolégico individual y grupal. Con un minimo de 25
sesiones.
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GRUPQOS DE FAMILIA AL-ANON Y AL-ATEEN

COLON NO. 2 DESPACHO 302, CENTRO HISTORICO.
TEL: 215-03-36

Los grupos de Familia Al-Anon y Al-Ateen son una hermandad de
parientes y amigos de alcohdlicos que comparten sus éxperiencias, fortaleza y
esperanza con el fin de encontrarle solucién a su problema comun. Creen que
el alcoholismo es una enfermedad de la familia, y que un cambio de actitud
puede ayudar a la recuperacion.

No estd aliado con ninguna secta ni religion, entidad politica,
organizaciéon ni instituciébn; no toma parte en controversias; no apoya ni
combate ninguna causa. No existe cuota alguna para hacerse miembro. Se

mantienen por contribuciones voluntarias de los miembros.

Se persigue un solo propésito: ayudar a los primordial y amigos de los

alcohdlicos. Practican los Doce Pasos.

Cuatro ideas primordiales:

* Somos incapaces ante el problema del alcoholismo.

* Podemos confiar nuestra vida al cuidado de un Poder Superior a
nosotros mismos.

* Necesitamos cambiar nuestra actitud y nuestras acciones.

* Conservamos los tesoros de Al-Anon compartiéndolos con los demas.

108



INSTITUTO QUERETANO DE LA JUVENTUD

AREA DE INFORMACION: HIDALGO #38 (ESQUINA CON GUERRERO),
CENTRO HISTORICO. TELS: 212-10-32, 212-14-27, 212-11-69 y

212-80-87

CENTRO CAUSA JOVEN: ANDRES BALVANERA #23, CENTRO
HISTORICO. TELS: 212-03-00 y 212-02-93

LINEA DE JOVEN A JOVEN: 212-72-85, 224-26-16 y 01 800 7 16 65 75
PROGRAMA JOVEN ES ACCION.

LINEA DE JOVEN A JOVEN: El servicio es gratuito y atienden

La linea de joven a joven ofrece a los jévenes una instancia de
informacion, reflexion y dialogo para apoyar y enriquecer sus procesos de toma
de decisiones.

En la linea telefonica atienden personas capacitadas para ofrecer una
atencion respetuosa y oportuna. El servicio responde a temas como: relaciones
familiares, noviazgo, sexualidad, onentacién educativa y laboral, adicciones,
uso del tiempo libre, salud y relaciones con los amigos.

En las situaciones de emergencia, la linea ofrece una instancia de

apoyo, contencioén y canalizacion hacia las instituciones. Todas las llamadas

son confidenciales y andénimas.
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INSTITUTO MUNICIPAL DE LA JUVENTUD

PROL. CORREGIDORA NTE. S/N, PLAZUELA JUANA DE ARCO, BARRIO
EL CERRITO. TEL: 2 12-20-21

www.mgro.qob.mx

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Francisco Mendoza Arifio.

El Instituto Municipal de la Juventud es un Organismo Gubernamental

que busca:

* Sembrar una cultura de participacion civica.

* Crear una conciencia de corresponsabilidad social.

* Unificar y fortalecer a los grupos juveniles ya existentes.

* Crear un sistema de contacto permanente con los jévenes por medio de
las escuelas.

* Crear una red entre Escuelas, Instituciones, Agrupaciones y Sociedades

de Alumnos que fortalezcan los esfuerzos de formacién juvenil.
* Formar células de trabajo delegacionales que disefien y ejecuten

acciones en beneficio de ellos.
Cuentan con jévenes de 14 a 29 afios. Camparia: Fundacién Joven “Tu

te propones”.

SECRETARIA DE SALUD. COORDINACION ESTATAL DE VIH-
SIDA

5 DE MAYO NO.98-5, CENTRO HISTORICO

TEL SIDA QUERETARO: TELS: 224-20-10 y 01 800 5576 091
teisida@prodigy.net.mx

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Sr. Ulises Losson Ovando.

La Coordinacion Estatal de VIH SIDA a través de la Secretaria de Salud
inici6 en 1987 la lucha contra esta enfermedad y la prevencion de la misma.
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Debido a que es una enfermedad que ataca a cualquier persona, no importa
edad, sexo o condicion social se han lanzado camparias de prevencion dirigido
a infecciones de transmisién: enchufes (temporal) y el lazo rojo (permanente).
El dia mundial de la lucha contra el SIDA es el 1 de diciembre. Atienden en la
linea telefénica de TELSIDA alrededor de 50 llamadas al dia y principalmente
son de jovenes.

El Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), es una enfermedad
infecciosa y mortal, causada por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana
(VIH), que ataca al sistema de defensas del ser humano y lo deja desprotegido
ante cualquier microorganismo (microbio o bacteria) exponiéndolo a contraer
cualquier enfermedad.

El VIH se transmite Ginicamente por:

* Tener relaciones sexuales con una persona infectada con VIH/SIDA sin
la proteccién de un condén de latex.

* Recibir sangre y sus derivados u 6érganos de una persona con VIH/SIDA,
incluyendo el uso compartido de jeringas no esterilizadas antes de
utilizarse nuevamente.

* Una mujer embarazada con VIH/SIDA a su hijo, durante la gestacién, en

el momento del parto o al amamantarlo.

El VIH no se transmite por:
* Picaduras de insectos.
* Uso de las instalaciones sanitarias como albercas, bafios, restaurantes y

otros lugares publicos.

* Saludar, abrazar, besar o tener cualquier contacto casual con personas
con VIH/SIDA.

* Comer en la misma vajilla o compartir utensilios con una persona con
VIH/SIDA.

* Vivir, trabajar, estudiar o realizar cualquier actividad, bajo el mismo techo

con personas con VIH/SIDA.
* Cuidar a personas con VIH/SIDA
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El consumo de drogas pone el riesgo de contraer esta enfermedad, a
través de las relaciones sexuales con penetracion, ya que, bajo el efecto de las
drogas, se hacen cosas sin pensar y se puede liegar a tener un contacto
riesgoso con una varias personas infectadas.

CONSEJO ESTATAL DE POBLACION (COESPO)

ANDADOR VENUSTIANO CARRANZA NO.8 CENTRO HISTORICO.
TEL. 214 40 60
segocoepo@infosel.net.mx

COESPO es dependencia del Gobierno Estatal de Querétaro. Cuentan
con informacion sociodemografica, el Centro de Documentacién en Poblacién y
la Linea Planificatel.

En Planificatel atienden aproximadamente 240 llamadas al dia, de_las
cuales la mayoria son de mujeres (8 por cada 10), con edad escolar de
secundaria y preparatoria, son solteros, sin hijos, no trabajan y no viven en

pareja.

El motivo principal de las llamadas es la metodologia anticonceptiva.
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HOGARES SAN FRANCISCO (ANTES FINCA RENACIMIENTO)

CARRETERA A SAN PEDRO MARTIR KM. 2.5

DELEGACION FELIX OSORES

TEL.2-20-03-04 y 05

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Lic. Moisés Santuario.

HOGARES SAN FRANCISCO atiende exclusivamente a hombres de
cualquier edad con problemas de alcoholismo y drogadiccién. Las drogas mas
utilizadas son la marihuana, cocaina, pastillas.

Las causas son:
Problemas familiares.
Problemas de conducta.

Las consecuencias son:
Deterioro fisico.

Deterioro familiar.
Rechazo de la sociedad.
Problemas econdmicos.

Tipos de Terapias de HOGARES SAN FRANCISCO:
Psicoldgicas.

Méedicas.

Humano-Integrales.

Los programas que llevan a cabo son de Desintoxicacién, Plan de Vida,

Preparacion Fisica, valores y autoestima.

No se cuenta con datos de las personas que recaen, en esta nueva
administracion no ha desertado ningin paciente.
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El tratamiento dura 8 semanas. Reciben maximo 35 personas, los
atienden 2 médicos generales y 4 psicologos.

No cuentan con ninguna campania de prevencion.

OFICINA INTERGRUPAL DE ALCOHOLICOS ANONIMOS DE

INFORMACION Y SERVICIO. AREA QUERETARO.

Grupos tradicionales de hora y media.

HIDALGO 148-C, CENTRO HISTORICO.

TEL. 2-15-84-93

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Coordinador Rogelio y Sra. Ivonne

Los ALCOHOLICOS ANONIMOS es una agrupacion de hombres y
mujeres que comparten su mutua experiencia, fortaleza y esperanza para
resolver su problema comun y ayudar a otros a recuperarse del alcoholismo. El
unico requisito para ser miembro de AA es el deseo de dejar la bebida.

Para ser miembro AA no se pagan honorarios ni cuotas: se mantienen
por contribuciones de los integrantes de dicho grupo. No esta afiliada a
ninguna secta, religion, partido politico, organizacién o institucién aiguna. Su
objetivo principal es el mantenerse sobrios y ayudar a otros alcohdlicos a
alcanzar el estado de sobriedad.

Atienden personas de alcoholismo y drogadiccién. Las drogas més
utilizadas son la marihuana, cocaina, crack y pastillas. Las edades de los

miembros son:

mujeres: 14 afios en adelante.
Hombres: 12 afios en adelante.
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Las causas son:
Problema mental (deseo intenso y ansiedad)

Las consecuencias son:
Baja autoestima.

Tipos de Terapias de ALCOHOLICOS ANONIMOS en contra de las
adicciones:

Sesi6n individual.

Sesion grupal.

Los programas que manejan son el Manual de Prevencién contra el
Alcohol y las juntas.

No tienen un porcentaje de gente que deserta del tratamiento o recae ya
que no cuentan con estadisticas.

No cuentan con ninguna campafa de prevencién, se promueven por
medio de invitaciones de personas que requieren platicas sobre el alcoholismo.

CENTRO DE INTERVENCION EN CRISIS EMOCIONAL (C.I.C.E.)

HIDALGO NO. 285 COL. LAS CAMPANAS

QUERETARO, QRO.

TEL. 2-15-67-87

RESPONSABLE DE LA INSTITUCION: Arturo y Ariel Santiago Guerrero.

ENTREVISTA A: Psicoterapeuta Jaens Santiago Velazquez.
El C.I.C.E., nace hace 8 aiios por la necesidad social de atencion en

crisis emocionales. Su objetivo es el atender a gente en crisis. Las personas
que vienen a esta Institucién no son adictas en su mayoria.
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Las adicciones que atienden son la farmaco dependencia, la droga mas
utilizada es la cocaina.

Las causas son:

Forma de vida.

Motivos personales.
Rechazo de la sociedad.

Las consecuencias son:
Cuando la familia se entera que la persona es adicta, hay una desintegracion.

Tipos de Terapias del C.I.C.E:
Psicoterapia.
Terapia familiar.

El programa con el que cuentan es el Campo de Intervencién que es por
medio de terapia individual y varian las sesiones. Las personas adictas son las

que desertan primero del tratamiento (no tienen un control).

El costo del tratamiento depende de las condiciones econémicas de la

persona, la consulta esta en promedio en $150 pesos.

No cuentan con una campaiia de prevencién, solamente estan

anunciados en la Seccion Amarilla.
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5.3 CAMPANAS LOCALES EN LOS MEDIOS DE
COMUNICACION.

Se realiz6 una busqueda hemerografica en los principales periodicos de
circulacion local en el Municipio de Querétaro, en estaciones radiofénicas, y
televisoras locales, acerca de la realizacién y difusion de campanas contra
adicciones.

Esta busqueda arroj6 un resultado negativo de las expectativas que se
requerian dentro de la investigacion, ya que ninguno de los medios habia
hecho ningun tipo de difusion y realizacién de campaiias.

Lo Unico que se distribuye es a nivel institucional, la revista Anudando
se maneja dentro de los Centro de Rehabilitacion y en el Consejo Estatal
Contra las Adicciones, proporcionada por este mismo.

La publicidad que manejan los Centros es interna, debido a esto la gente
no tiene acceso a esa informacion. Y en algunos casos la sociedad ni siquiera
tiene conocimiento de la existencia de estas instituciones.

De acuerdo con informacién proporcionada por el Dr. Jaime Ponce
Alcocer, Comisionado del Consejo Estatal Contra las Adicciones del Estado de
Querétaro, la unica campaiia que tuvo difusién en los medios de comunicacion
fue Expo Adiccién 2002 ¢ Juego o realidad?, realizada en enero del 2002. De
ahi en fuera no se ha hecho publicidad en medios sobre cualquier otra
campainia.

Asimismo, el Dr. Ponce mencioné que tanto el Consejo Contra las
Adicciones como las instituciones especializadas en el tratamiento a este tipo
de situaciones, se apoyan mayormente en la difusion de sus programas a nivel
escolar. Cabe mencionar que el Consejo, actualmente estd organizando
actividades en los diferentes municipios de Querétaro para la prevencién de
droga, pero no utilizan medios para difundir sus acciones.
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CAPITULO 6
ANALISIS DEL PAPEL DE LOS MEDIOS EN
QUERETARO.
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6.1 HISTORIA DE VIDA

A continuacién presentamos a ustedes la historia de un joven que debido
a la desintegracion familiar por la que atravesé, (poca comunicacion y
acercamiento con sus padres y hermanos) lo llevoé a caer en el mundo de la
adiccién a las drogas.

Mauricio Lépez joven de 24 afios de edad, originario de Celaya, Gto_, es
el séptimo de ocho hijos del matrimonio formado por Maricarmen’ y Antonio
Lépez.

" Los nombres han sido cambiados para proteger la vida privada de las personas.

INFANCIA.

Cuando Mauricio tenia 2 afios de edad sufrio la separacion de sus
padres y el abandono total de su padre hacia él y los demas miembros de su
familia, al poco tiempo sufre el abandono temporal de su hermario que se fue a
Monterrey a enlistarse en el ejército y durante algunos afios no supieron nada
de él, su madre sufri6 econémicamente por los gastos de la casa, ya que todos
los hijos estaban en la escuela y ella tenia que trabajar para sostenerios,
después de algunos meses comenzé a vivir con su nueva pareja sentimental.

"A decir verdad mi papa nunca estuvo en la casa, €l era militar, los
Unicos que podria decirse que viviamos juntos era mi mama y todos mis
hermanos, con el tiempo algunos de ellos se casaron y se fueron a vivir con
nosotros, algunos viviari en unién libre, pero estaban también en la casa".

Desde pequerio vivio la ausencia de su padre, a pesar de que en su
hogar tuvo la presencia de tres de las parejas de su madre, nunca experiment6
realmente una relacion paternal.

"Honestamente la pérdida de mi padre no la senti y no lo recuerdo muy
bien, sélo me acuerdo que mi mama se pele6 con la otra mujer de mi papa y

119



despues de eso fue la separacion, cuando se fue de la casa si acaso lo liegue a
ver en dos ocasiones fueron muchas". La pérdida que mas senti fue la de mi

hermano que se fue a Monterrey al ejército”.

"Mi madre siempre trabaj6, en fabricas como obrera o en la cocina de
restaurantes. Antes de que mis hermanos se casaran, contribuian con el gasto
de la casa, mi hermano el mayor y el tercero eran obreros, el segundo de mis
hermanos, creo que no trabajaba porque se desvié y tuvo problemas con el
alcoholismo y la drogadiccién, todos los demas estabamos estudiando”.

"Para el sostenimiento de la casa, mi hermano el mas grande era el que
ayudaba a mi madre, a decir verdad, yo siempre he tenido padrastro, y él
también ayudaba con el gasto, mi hermano, el que estaba metido en las
drogas, entré a la milicia aqui en Querétaro y posteriormente lo canalizaron a
Monterrey, el ayudaba pero después perdimos contacto y ya no apoyaba
econémicamente a la familia, sin embargo los ingresos de mi madre, mi
hermano y mi padrastro, eran suficientes para cubrir las necesidades basicas
de la casa: comida, vestido y calzado".

La casa donde vivia contaba unicamente con dos cuartos, uno
construido totalmente y el otro tenia solo los muros y ldminas de asbesto, el
terreno estaba cercado con alambre de puas y enredaderas, posteriormente se
construyé la cocina, sala, bafio y otro cuarto en la planta alta. La distribucién
de personas para dormir en las habitaciones era el siguiente: Mauricio
compartia dormitorio con dos de sus hermanos, en otro cuarto dormian su
madre y su padrastro y por ultimo su hermana la mas chica dormia sola en la
habitacion restante. Los demas hermanos ya habian hecho su vida en otro
lado. La vivienda estaba construida en su totalidad de cemento, tabique y losa;
contaba con agua, luz y gas.

Mauricio cursé la educacion preescolar en la Colonia Carrillo Puerto, la
educacion primaria en la Escuela Miguel Hidalgo en el Estado de Querétaro, en
esa etapa no tuvo la necesidad de trabajar, porque su mama aportaba lo
suficiente para la manutencién del hogar, el trabajo de su madre no le permitia
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llevar a Mauricio y a sus hermanos a la escuela, por consiguiente tenian que
irse solos y hacer las cosas por si mismos.

"Recuerdo que cuando tenia entre 6 y 10 afios enfermé de varicela y
también me dio mucha tos y me tuvieron que internar por unos 3 6 4 dias, mi
mama me cuidaba por lapsos de tiempo, porque tenia que irse a trabajar, y mi
hermana la mas chica en cuanto llegaba de la escuela me cuidaba”.

"Creo que uno de los problemas més sobresalientes en mi familia, fue la
falta de comunicacion entre los miembros de la misma. Al querer acercarme a
mi madre me sentia como una persona ajena, a mi primer padrastro lo veia
como a un extrafio en la casa, €l era el que llevaba las riendas del hogar, pero
yo unicamente le hacia caso a mi madre".

Familia desunida, tres de sus hermanos tenian problemas de adiccién,
una de sus hermanas se caso porque estaba embarazada y queria salirse de
su casa, los hermanos menores eran los que siempre padecian con los golpes
de los mayores que llegaban drogados.

"Mi mama tenia un caracter fuerte con nosotros cuando la haciamos
enojar, ella nos pegaba con lo que encontrara a la mano, mangueras, el cable
de la plancha y otras cosas, si nos llegd a dar una buenas, mas a mis

hermanos los grandes que a los chicos".

Sus hermanos empezaron a una edad temprana, entre los 15y 16 afios
a consumir cerveza, vino, marihuana, resistol, pastillas, esto debido a los
problemas que ocurrian en el nucleo familiar, para evadir la realidad en la que

vivian.

El segundo hermano era el que continuamente, por su adiccion,
ocasionaba los conflictos en la casa y constantemente tenia problemas legales,
esto ocasionaba que su madre tuviera conflictos con su pareja y sus demas
hijos.
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Cuando Mauricio tenia entre 5 y 10 afios, uno de sus hermanos, Jaime,
lo hacia victima de acoso sexual, hasta que su hermano mayor se dio cuenta
de la situacién y le puso un alto a Jaime y de ahi ya no volvié a ocurrir tal
situacion.

Posteriormente, cuando Mauricio tenia 7 afios de edad volvi6 a sufrir de
un acoso sexual de parte de su prima de 16 afios de edad, que le despert6 y
originé la ansiedad hacia lo sexual desde muy chico.

"A los 7 afos ella me ensefié y me desperté el deseo de besaria y de
tocarla, recuerdo que ella era mas grande que yo, y mas desarrollada
fisicamente y me gustaba, también recuerdo que con una vecina pasé lo
mismo, ella me llevaba 3 afios".

"A mi madre nunca la vi consumiendo alcohol ni ninguna otra droga, mi
padrastro en algunas ocasiones llegaba tomado pero no era muy seguido y mi
padre pues la verdad desconozco si consumia o no, en la casa nunca hubo un
mal ejemplo respecto a las adicciones por parte de las personas que llevaban
las riendas”.

Por otra parte Don Pancho, su padrastro, era una persona a la que no le
gustaba que nadie tomara sus cosas y mucho menos que se acostaran en la
cama donde él se quedaba, Mauricio tenia muchos roces con él, pero nunca
hubo ninguin golpe, solamente regarios.

Cuando Mauricio tenia unos 11-12 aiios vivi6 la separacién de su primer
padrastro, esto debido a conflictos ocasionados en el ambiente familiar.

En esta época de su vida, a Mauricio le gustaba ir a la iglesia, era
catélico, su madre los llevaba a misa cada domingo y él estaba en la doctrina,
iba con uno de sus mejores amigos, después a €l le gustaba ir a diario con su
amigo, pero cuando entré en la secundaria empézé a cambiar su forma de ver
las cosas y de amistades, sus primeras borracheras junto a un grupo mas
grande que €l.
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“Cuando yo tenia como unos 12 afos, iba muy seguido a misa, me
juntaba mucho con un amigo que le gustaba ir casi a diario a la iglesia y pues
yo iba con él, después dejé de frecuentarlo y ya nada mas fui a misa los
domingos, de alguna manera sabia que existia Dios, yo sabia cosas de El, no
lo comprendia tanto como ahora pero creia en EI".

"Ya a esa edad, me gustaba el pedo y pues me gustaba juntarme con
las personas mayores porque queria pertenecer a ese grupo y sentirme como
ellos”.

Para Mauricio en ese momento la persona que era lo maximo en su casa
era el hermano que se fue al ejército, porque aguantd muchos golpes y trabajos
pesados. Mauricio también conocié por su hermano las drogas, porque él las
consumia, a esa edad Arturo sélo las conocia, nunca consumié mas que el
alcohol.

"Yo vi como les hacia dafio, como los ponia, todos agresivos y les valia
todo, sobre el uso de las drogas yo todo lo aprendi de mi familia porque nada
me dieron en la escuela".

ADOLESCENCIA.

El nivel educativo de sus hermanos liegé hasta la secundaria, Mauricio
es el unico que logra terminar su bachillerato, sus estudios los realizé en el
Municipio de Querétaro.

"Estudié la secundaria en la Técnica No. 6 y el bachillerato en el COBAQ
Plantel 1, los cuatro primeros semestres, los demas los terminé en el Plantel 9,
en mi etapa de estudiante habia ocasiones que trabajaba en lo que saliera”.

Durante su adolescencia sinti6 poco interés de su madre y sus
hermanos hacia él. Su madre Unicamente ponia atencién a sus necesidades
cuando era requerida por personal de la escuela, de ahi en fuera no habia
preocupacion por saber lo que queria, sentia o pensaba.
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En el bachillerato fue donde tuvo un acercamiento mas profundo con las
adicciones, lo cual lo lleva a terminar con muchisimo trabajo sus estudios.
Posteriormente, se dedica unicamente al consumo de drogas y eventualmente
consigue trabajos de obrero, vendedor y cajero.

"Cuando tenia entre 12 y 19 afios mi hermano Ratil se casé y la verdad
s que casi no senti su ausencia, no lo veo muy seguido, pero procuro verlo de
vez en cuando, nunca tuvimos una relacién muy cercana que digamos".

“Me acuerdo mucho de un conflicto que tuve una vez que mi hermano
cuando llego de Monterrey, él se fumaba su cigarro de marihuana, para él era
de ley, no? cigarro en la mafiana, a mediodia, en la noche o mas, y entonces
recuerdo que yo estaba jugando con mi hermana la mas chica y andabamos
correteandonos y llegé un momento en que mi hermano se desespero y nos
dijo que ya nos calméaramos pero nosotros seguimos y se enojo y a mi hermana
le jal6 los cabellos y a mi me dio una patada, me pego en el muslo, fue un dolor
tan intenso, en aquel tiempo él usaba botas con puntera y estuvo muy fuerte el

golpe".

“Me daba miedo cuando mi hermano se ponia locochén con la
marihuana, se ponia muy agresivo y se iba contra quien fuera".

"Al pasar el tiempo yo comencé a pelearme mucho con mi hermanita,
siempre le pegaba, hasta que un dia ella me dijo llorando que ya no le pegara,
que nadie le pagaba tanto como yo y me dolieron mucho sus palabras y de ahi
jamas le volvi a poner una mano encima, me dolieron muchisimo sus palabras".

A la edad de 12 afios Mauricio, entrenaba Kung Fu, a sus mejores
amigos los conoci6 desde la primaria, entrenaban juntos martes y jueves. Se
frecuentaban mucho ya que vivian a sélo 3 cuadras de su casa.

"Alos 12 6 13 afios yo me divertia mucho, muchisimos con mis amigos,
nada mas me la queria pasar con ellos, preferia estar en la calle con los cuates
que con mi familia".
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"En la secundaria fue donde probé la marihuana por primera vez, mi
hermano fumaba y creo que de tanto verlo me entré la inquietud, yo tenia entre
14 y 15 arios, yo sabia donde guardaba la hierba y una vez fui y saqué un
poquito, una colita y la forjé, me la fumé en mi cuarto y sali de mi casa como
flotando".

"Después de haber experimentado con la marihuana, segui con la
cerveza, en una ocasion después de un partido me topé con uros cuates que
estaban tomando y me ofrecieron, y me animé a tomar, acabé mareado y pues
me gusté el efecto que produjo, de ahi comencé a ingerir cerveza, también aqui
probé el tabaco".

Al entrar al bachillerato Mauricio vive situaciones que marcaron su vida:
él reprimia sus emociones y lloraba mucho, se sentia incomprendido, pensaba
que tal vez habia nacido en época equivocada, creia que no era parte de este
mundo. Fue entonces cuando se integra a un grupo de heavy-metal, comienza
a tomar mas seguido y en mayor cantidad, su novia termina con él debido a
esta situacion, tuvo una discusion con su madre y piensa en el suicidio.

"En una ocasién mi mama me empez6 a regafar y llegé a mi mente la
idea de matarme. Subo a mi cuarto y veo de volada qué tranza, y pensé me
voy a colgar, agarro y me quito el cinturén, [o cuelgo y lo quise meter a una
varilla pero no cupo, tuve la calma de bajarme y con el cuchillo le corté para
que entrara la varilla, me subo, la ataré y me dejo caer jpum!, de ahi ya no
supe nada".

"Despierto en el hospital y volteo hacia la cabecera y estaba mi nombre:
Mauricio Lopez, intento de suicido. Me entr6 un remordimiento muy fuerte,
Miguel, uno de mis carnales me conté lo que habia pasado y me saqué
muchisimo de onda, de alguna manera valoré mi vida y fue asi que decidi
atenderme con un especialista”.

A partir de este momento, Mauricio comienza un tratamiento con
medicamentos controlados, no podia ingerir sustancias que contuvieran
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alcohol, no debia desvelarse, también se le prohibié que fumara y tenia que
gjercitarse fisicamente. En esta etapa es llamado para pertenecer a la
seleccion de futbol de la Escuela de Bachilleres, ingresa a la reserva del equipo
de futbol de los Gallos, comenz6 a sobresalir en los estudios, obtuvo una beca
del 25% de descuento en el Plantel 1.

Sin embargo, el ambiente que vive en bachilleres le hace desviar su
atencion del deporte y los estudios hacia la convivencia con los amigos y el mal
comportamiento. Poco a poco fue abusando de la dosis de los medicamentos

y comienza a combinarlos con la cerveza.

"El cotorreo en la prepa es otro rollo, te empiezas a juntar con las
morras, a hacer mas amigos, te gusta el relajo, y empiezo a consumir dosis
mas fuertes de los medicamentos y llega un momento en que los combino con
cerveza y exploto, me volvi muy agresivo. En este tiempo me hice novio de
una chava a la que amé con todas mis fuerzas y no soportaba que alguien
volteara a verla, y si lo hacian me encendia de volada y me les iba a golpes,
era muy, muy agresivo, por esta razon comienzo a pelearme seguido”.

Las continuas peleas en las que se ve inmiscuido provocan que sea
expulsado del Plantel 1 de la Escuela de Bachilleres, poco tiempo después es
aceptado para que vuelva a la Institucion. Sin embargo, su estancia aqui no
duré mucho, a parte de que volvié a enfrentarse en otra pelea, cay6 por 1° vez
en el Penal, el motivo: robo, salié en el periédico y esta vez es expulsado

definitivamente del Plantel.

"Cai al benal porque ya empezaba a robar los medicamentos
controlados, ya no me eran suficientes los que me recetaban, comencé a
comprar «reinas », ademas una chava que era enfermera me conseguia
medicamento clandestinamente, para conseguir mas drogas tuve que robar en

casa, autos y otras cosas".
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Al ser expulsado del Plantel No. 1, consigue ingresar al Plantel No. 9,
también de Escuela de Bachilleres, a partir de esto comienza a caer mas fuerte

en el consumo de las drogas.

"Recuerdo que cuando yo veia a los de la banda « flexeando »,
inhalando resistol, les quitaba las bolsas y se las tiraba, no queria que le
hicieran a esas cosas, yo preferia invitarles una cerveza pero que no flexearan,
la banda me respetaba. En eso se da la expulsion del plantel 1, y le pego mas
duro a la droga, llego al barrio y me encuentro a un compa flexeando, le quito la
bolsa pero esta vez no se la tire, le inhalé 1, 2, 3 veces, no lo hubiera hecho,
ahi comenz6 el verdadero infiermo en mi vida, a partir de esto cai machin".

Los dos ultimos semestres del bachillerato fueron muy pesados. Ei
consumir sustancias se volvié para Mauricio algo de todos los dias, amanecia
con cruda tanto de cerveza como de « chemo », habia veces en que se
presentaba en la escuela con restos de resistol en la cara y en sus ropas, la
cruda de la cerveza tenia que curarsela inmediatamente en la mafiana sino no
podia poner atenciéon en clases, ya a mediodia veia la forma de curarse la
resaca que le producia el chemo. El uso tan frecuente de sustancias hizo que
finalmente sus calificaciones bajaran considerablemente, pasé de ser un
estudiante notable en el Plantel No. 1, a un estudiante de muy bajo promedio
en el Plantel No. 9.

"Yo lo unico que esperaba era terminar mi bachillerato, queria tener todo
el tiempo para dedicarme de lleno a la droga, ya no queria responsabilidades
escolares, dicho y hecho, al salir de la escuela me fui de filo, fue aqui cuando le
entré al PVC".

"Me aventé como 8 meses drogandome con PVC, me despertaba muy
desesperado, son una crudas muy fuertes, de hecho yo me dormia con mi bote
dentro de mis cobijas, amanecia y lo primero que hacia era mojar el papel e
inhalar ahi mismo dentro de mi cama, yo me sentia ya muy intoxicado, me
salieron llagas en todo el cuerpo, el solvente me estaba quemando
internamente y mi cuerpo tenia que despedirlo de alguna manera”.
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Una ausencia muy significativa para Mauricio fue la que sufrié cuando se
cas6 su hermana menor, sinti6 que perdia a la persona que mas lo habia
apoyado, escuchado y que creia que se preocupaba de verdad por lo que él
realmente sentia o pensaba.

Mauricio queria dejar la droga, sabia que le estaba haciendo dafio y
decidié acudir a una clinica, inici6 terapias con una psicologa, lo inyectaron
para desintoxicarlo, esta desintoxicacion y el tratar de dejar las drogas fue un
paso que Mauricio dio voluntariamente. Esta decision fue muy importante en ia
vida de Mauricio, ya que comenzaba nuevamente a pensar en su muerte, en

este tiempo él tenia 18 afios.

"Yo pensaba que ya iba a caminar porque sentia unos pasotes y me
aventaba 2 6 3 dias sin dormir, tenia mucho vémito, escalofrios, asi me la pase
como 15 dias y cai, después lo intenté otra vez y aguanté 1 mes y jpum! voy
para abajo, fue entonces cuando probé la coca, me hice de muchos contactos
en la ciudad, y ya hasta a mi me buscaban para que les surtiera la droga".

El consumo excesivo de la cocaina hizo que cayera drasticamente en la
adiccion, tomaba cerveza, pastillas y todo lo que consiguiera, vuelve a robar y
cae en el CERESO (Centro de Readaptacion Social) cada vez se va perdiendo

mas en el mundo de las drogas.

"Cuando tenia 18 arios, me meten por primera vez a un anexo, mi madre
me lleva a base de engafos, me amarran de los brazos y piemas en una cama,
total que me dejaron asi como hasta las 5:00 a.m.; todos los dias habia juntas
de las 12 a 6 de la mafiana, todo el tiempo sentados, habia ocasiones que
hasta me aventaba 3 horas hincado, a los pocos dias intento fugarme y se dan
cuenta, me dejan encerrado en el cuarto y no podia salir para nada, fue ahi
cuando valoré ver la luz, el cielo, hasta probar un dulce, comenceé a resentirme
con mi madre por haberme llevado a ese lugar, pero después supe que ella no

sabia como me iban a tratar, estuve ahi como un mes".

128



Lo primero que hizo Mauricio al salir del anexo fue consumir pastillas y
reanudd su adiccion. A los 19 afios conoce N.A. (Narcéticos Andénimos) y
decide dejar el vicio, su abstinencia duré cerca de 8 meses. Tuvo otra recaiday
volvid6 a consumir cocaina, resistol, cerveza, PVC, pastilas. Ingresa
nuevamente a N.A. y esta vez logra una sobriedad de 5 meses. En este tiempo
se le presenta la oportunidad de trabajar en Sanborn’s, y llega a ser Gerente,
desafortunadamente sus constantes recaidas hacen que pierda su empleo.

"Durante la etapa de mi adiccién, a partir de que sali de bachilleres,
desde los 17 afos a los 19 afios, si cai como 80 o 100 veces en las
delegaciones por borracho, robo, desorden o por cuestion de drogas, fueron
pocas. Ya me conocian, tan sé6lo en Lomas de Casa Blanca estuve como unas
30 veces, en Carrillo como 20, en Cerrito Colorado como otras 20 y en San
Pablo también como 30. Habia ocasiones que me la pasaba encerrado hasta 3

0 4 veces por semana”.

Durante un tiempo Mauricio fue considerado en el Municipio de
Querétaro como la persona de mayor reincidencia en las delegaciones, por tal
motivo un comandante de la policia tuvo que hablar con la madre de Mauricio
para tratar de averiguar cudles eran las causas que originaban su
comportamiento y ver de qué manera se le podia ayudar, de lo contrario seria
encerrado en el CERESO por tiempo indefinido.

Mauricio tenia ya 20 afios de edad cuando pide otra oportunidad para
trabajar en Sanborn’s, lo aceptan pero vuelve a recaer. Esta vez su recaida
tuvo que ver en mayor grado con el consumo de alcohol, intenté dejar las
sustancias pero se refugié en las bebidas alcohdlicas. A causa de esto fue a
parar al hospital porque su estdbmago ya no aguantaba el tren de vida que
llevaba.

"Cuando me dieron la oportunidad de volver a Sanborn’s, conoci a varias
mujeres, total que empecé a salir con una de ellas, pero para entrar en
ambiente tenia que tomar algo para poder estar a gusto, el problema es que
como yo ya tenia casi 5 meses de sobriedad, al empezar a tomar otra vez pues
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me apendejo de volada y me peg6é machin, de alguna manera siento que le

agarré otra vez el ritmo a la adiccion".

A raiz de esta recaida, Mauricio se ve metido de nuevo en problemas
con la ley y aumentan sus procesos judiciales, dia con dia cae mas fuerte en
las drogas y su madre opta por volver a internarlo. Para este tiempo, Mauricio
tiene ya responsabilidad de ver por una esposa e hija.

"Un dia amaneci en un anexo, no sé ni como llegue ahi, y un compa me
dijo: aqui te vas a quedar 3 meses, me saqué de onda, pues dije qué paso y
que me acuerdo que mi jefa me queria internar, senti que se me cay6 gacho el
cantén, y me resenti mucho con ella, pero un cuate me dijo que no fuera tonto,
que valorara lo que mi madre hacia por mi, que realmente le interesaba mi
vida, y que por eso queria verme bien, fue asi como me di cuenta que tenia
que salir adelante y duré machin los tres meses".

Al salir del anexo, Mauricio se propone dejar atras las drogas y toma la
decision de acudir a las juntas que ofrecia el anexo, sin embargo, €l en vez de
sentirse mejor cada vez se sentia muy tensionado, para este tiempo sufria de
ataques de paranoia.

"Un ejemplo machin de mi paranoia fue aquél cuando en una ocasion,
ya vivia yo con mi esposa, sali a la tienda y me tope con una nave de la tira,
empecé a sentir delirios de persecuciéon y me dije: de seguro estos p... ya
vienen por mi, ya me estan taloneando, total que al llegar a la casa vuelvo a ver
la nave y creci6 tanta la desesperacion y temor que me encerré en mi cuarto y
le puse llave, empecé a alucinar, me dolia el corazén, los brazos y las piernas
se me doblaban, veia sombras y creia que ya estaban adentro de la casa nada
mas cazandome, total que llega mi sefiora y me doy cuenta que es puro delirio
y es cuando reconozco lo mal que estaba, y decido acudir con un especialista
para tratar mi problema".
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VIDA ADULTA.

A la edad de 22 aflos, Mauricio se casa con Raquel, a la cual conocié
por una amiga en comun dos afios antes. La relacion se fue dando de acuerdo
a los intereses econémicos de Mauricio, la veia s6lo una vez cada semanao 15
dias, la visitaba los dias de quincenay le quitaba el dinero, ella era obrera, pero
el amor y comprension que Raquel le prodigaba hicieron que poco a poco
Mauricio fuera enamorandose de ella.

La familia de procreacién de Mauricio esta integrada por 3 miembros:
Raquel, su hijay él. Los dos trabajan para el sostenimiento de la casa, él como
servidor en Hogares San Francisco, Centro de Rehabilitacion de la
drogadiccion y alcoholismo; y ella es obrera. Su vivienda aun esta en proceso
de construccion, lo que hace dificil una buena alimentacion, vestido y calzado,
sin embargo, Mauricio es feliz y no busca lo material, el estar bien con él, su
familia y Dios lo lleva a seguir adelante.

Al darse cuenta de lo mal que se encontraba, Mauricio pide ayuda a su
esposa y deciden ir a un hospital, lo canalizan inmediatamente y le inyectan un
medicamento controlado, desafortunadamente, desperté -en su cuerpo la
espinita de la farmacodependencia, no hay que olvidar que Mauricio habia
estado ya en tratamiento a base de este tipo de medicamento.

"Cuando me inyectaron el medicamento, entré en mi un ansia por seguir
metiéndome esa cosa, creia firmemente que para estar bien necesitaba estar
con pastillas, la cuestiéon fue que seguia engafidndome a mi mismo y a mi
familia, mi farmacodependencia apareci6 otra vez y tuve otra recaida, consumi
coca, mota, pastillas, solventes; otra vez volvi a robar, no solamente afuera
sino hasta en mi propia casa, lo que provoc6 de nueva cuenta miingreso en el

penal”.

"Cuando conoci a mi esposa, yo estaba bien metido en la drogas, pero
era tan grande el amor que me tenia que confiaba en que yo iba a poder
rehabilitarme, como ella veia que podia durar lapsos de tiempo sobrio, pues
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tenia la esperanza de que algo pudiera hacerme tomar finalmente la decisién

de alejarme por completo de mi adiccion”.

La adiccion tan fuerte que padecia Mauricio, hizo que ya casado dejara
de lado sus responsabilidades, y perdi6 su trabajo. Raquel estando
embarazada era quien aportaba el gasto para la manutenciéon de la casa, en
ocasiones Mauricio sentia remordimiento por esta situacion, pero era mas

fuerte su obsesién por las drogas que preferia evadirse de la realidad.

"Cuando Raquel y yo nos casamos, ella tenia como 3 meses de
embarazo, la verdad es que me arrepiento muchisimo de no haber sabido vivir
esta etapa de mi vida, no la aproveché, recuerdo que el dia del parto no la
apoye chido, yo creo que en esos momentos es cuando una mujer quiere
carifio, apoyo, amor y yo no estuve con ella, yo me la vivia en la calle, ese dia
uno de mis hermanos me busco y me avisé que ya era hora, total que voy por
ella a la casa y la llevo al hospital, ahi la dejé y hasta el otro dia que salio fui a
recogeria, no me preocupe por ella ni por mi hija, al llegar a la casa nada mas
la dejé y me fui a la calle a seguir consumiendo, esas son cosas que todavia

me causan mucho dolor".

REHABILITACION.

“En un principio me negaba a aceptar que tenia un problema, pero
cuando me vino la paranoia y lo mal que me ponia, pues lo que queria era
alivianarme, recuperarme. Recuerdo que le pedia a Dios: quiero dejar las

drogas, quiero dejar el alcohol, jayudame! Queria dejar de sufrir.

"Acepté que tenia un problema con las drogas cuando empecé a
consumir muy acelerado, sin parar, en lo Unico que pensaba en las mafnanas
era en consumir, consumir y consumir, tuve una sobredosis por cocaina, se
incrementé mi delirio de persecucién, y cada vez sentia mucho miedo y

desesperacion”.
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Mauricio nunca estuvo solo, su madre, hermanos y esposa le insistian
continuamente para que buscara ayuda profesional y pudiera dejar el vicio,
Maurico confundia el apoyo de sus familiares con agresion y creia que todos
estaban en su contra, afortunadamente se da cuenta que lo unico que ellos
buscaban era que su recuperacion y toma la firme decisién de solicitar ayuday
lograr su rehabilitacion.

“Era tan grande la desesperacion de mi madre cuando me veia todo
drogado que ella preferia verme en el penal que en la calle, ella me decia: de

que te pase algo o que hagas algo, mejor que estés encerrado’.

“Mi madre llega y me dice: tienes que internarte porque sino te van a
encerrar en el CERESO y ya no va a ser de que quieras y van a ser varios
afos, recuerda que un proceso judicial mas y no vas a tener derecho a fianza,
yo lo asimilé y dije: simén, jefa, adelante, liéveme a donde quiera, ahora si voy
a dejar la droga”.

La mama de Mauricio decide llevarlo a un centro de rehabilitacion en
Tequisquiapan, sin embargo, no hay cupo para que ingrese a este centro,
regresan a la ciudad de Querétaro y Mauricio pide a su madre que lo lleve a la
Clinica de San Pedro Martir.

“Algo dentro de mi decia que fuera a la Clinica de San Pedro Martir,
sabia que era una clinica de reincorporaciéon social y pues me latia ir ahi.
Fuimos y estaba cerrado, jdesilusion!, no habia personal, solamente un oficial y
nos comentd que el centro se lo iban a entregar a unos Franciscanos y que en
15 dias comenzaban labores con el nombre de Hogares San Francisco, Centro
de Rehabilitacion para la Drogadiccion y el Alcoholismo, y dije yo aqui me

clavo”.
“Desde mi llegada a Hogares San Francisco, senti un trato bien chido,

me dieron la bienvenida, revisaron mis cosas, también a mi y me canalizaron a
mi habitacion, recuerdo que fue un recibimiento muy agradable”.
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“Mi rehabilitacion empez6 con una desintoxicacién que consistié en una
lavativa, dieta rigurosa, bafios de vapor y agua fria, barro untado en el cuerpo y
asi poder sacar las toxinas que traia, después de la desintoxicacion iniciamos
talleres de: Autoestima (me hizo sentir el mismo de antes, con mas
experiencia), Comunicacioén (aprendi a comunicarme conmigo mismo, con mi
familia y con Dios), Manejo de sentimientos (supe manejar mis emociones, mi
caracter, aprendi a ser paciente, prudente y tomar la vida con la seriedad que
merece), Historia personal (analicé cada una de las etapas de mi vida y
comprendi cudl era la raiz de mi problema de adiccion), Oracién (Sané mis
resentimientos, las heridas de mi corazon, mi espiritu y mi alma), Por miedo o
Por Amor (aprendi que durante mi adiccion yo hacia las cosas por miedo, yo
pensaba en un Dios castigador, temia ser reprimido, un fracasado, que nadie
me aceptara, sin embargo comprendi que las cosas deben hacerse por amory
con amor), Bases para el Exito (reafirme mis bases para tener éxito en la
vida), Motivacién para la Vida (Me llené de ganas para salir adelante, vi la
vida de otra forma, supe que tiene sentido vivirla, valoré mi existencia y crei
firmemente que era una persona digna de amar y ser amada), Formacion
Espiritual (Ahi tumbé de mi mente al Dios castigador y lo conoci como un Dios

de amor, rico en misericordia)”.

Durante su rehabilitaciéon, Mauricio recibe la ayuda de un psic6logo, con
quien analiza su historia personal y comprende que su adiccion tuvo su raiz en
la falta de comunicacion con sus padres, nunca tuvo la suficiente comunicacion
y confianza con su madre y hermanos, resinti6é mucho tener que vivir con varias
parejas sentimentales de su mama y no con su padre biolégico, Mauricio
siempre reprimié sus sentimientos y el guardarlos originé que buscara otros
modos de sentirse aceptado y esto lo llevé a probar la droga.

“Dios me dio la oportunidad de recuperar mi vida, el me dio todo lo que

necesitaba, me puse las pilas y El comenzé a darme muchos regalos: amor,
esperanza, fe. Creo que Dios tenia preparado un destino especial para mi”.
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La estancia de Mauricio en Hogares San Francisco tuvo una duracion de
dos meses y el costo de la rehabilitacién fue de $3,000.00. Gracias a la cual,

pudo salir de la adiccién y actualmente tiene dos afios de ser rehabilitado.

“Gracias a Dios y a sus bendiciones sali de la drogadiccion y pude
reincorporarme nuevamente a mi familia y la sociedad. En Hogares San
Francisco tuve un encuentro muy cercano con Dios, y el director de la
institucion, los servidores y personal que ahi laboraban se dieron cuenta de
eso, razon por la cual me invitan a servir y yo acepto. Mi trabajo es servir a mis
semejantes que vengan con problemas de drogadiccién y alcoholismo,
recibirlos con las puertas abiertas y lograr que encuentren la bendicion que yo
obtuve al ingresar a Hogares, estoy en sirviendo al 100%, dedico mi tiempo

unicamente a servir a quienes me necesitan”.

En Hogares San Francisco, se infunde el gusto por el deporte,
diariamente se ejercitan fisicamente durante aproximadamente 2 horas. La
condicién mental también es muy importante y lo que ayuda a ejercitarla son
los diferentes temas que tratan en los talleres para lograr la rehabilitacion de
los pacientes, talleres que se imparten también a familiares de los enfermos.

“Creo que las drogas son muy adictivas y daiiinas, quienes estén
iniciandose en este mundo no saben lo que viene mas adelante, un infierno.
Recomiendo a las personas que estén viviendo esta situacion que acudan a
especialistas para obtener informacién veridica sobre las causas Yy
consecuencias de las adicciones, un factor importante en la drogadiccion es la
falta de comunicacion en las familias, la pérdida de valores y principios de las
personas, lo primordial en este problema es la prevencion de adicciones y
llevarla a la practica”.

“Me gustaria invitar a todos aquellos jévenes que tengan problemas de
adiccién a que hagan un alto en su vida y valoren lo que la vida les ofrece,
cuando se consume droga todo se ve muy bonito, color de rosa, pero lo que le

sigue es un infierno del cual es muy dificil salir, no pretendan engafiarse ni
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engafiar a los demas, quien realmente busca salir de la drogadiccion lo hace de
verdad, recuerden que no se puede dejar de drogar, drogandose”.

“Invito a todos aquellos que estén en problemas de adiccion para que
reflexionen, si quieren acceder a un cambio de vida, aqui en Hogares San
Francisco tienen una opcion, lo importante es tu recuperacion, si no es aqui
busca otro lugar donde realmente les importe sacarte adelante, lo que
realmente importa es tu rehabilitacion”.

“Si yo realmente pude salir, ti también puedes hacerlo, he recibido
tantos regalos y bendiciones de Dios que hoy en dia yo no cambio la sonrisa de
mi hija, mi esposa y mi madre por una sustancia, soy una persona libre”.

“Para finalizar te digo que te des la oportunidad de cambiar y si has
conocido mi vida ojala valores la tuya y te des la oportunidad de ser una
persona libre y feliz, que Dios te bendiga. GRACIAS”.

ANALISIS.

La vida de Mauricio es un claro ejemplo de lo negativo que puede
resultar para los miembros de una familia que ésta sea disfuncional. Cuando
inicié su rehabilitacién en Hogares San Francisco, el psicélogo determin6 que
Mauricio habia vivido una desintegracion familiar, y el mismo Mauricio cree

firmemente en que ésta fue la causa que lo orill6 a la adiccion.

Como vimos en el capitulo 2, una de las causas que produce la adiccion
a las drogas es la desintegracion familiar. La falta de comunicacion, confianza
y respeto entre los miembros de una familia hace que cada individuo busque la
mejor salida segun ellos a los problemas que viven.

Afortunadamente para Mauricio, su recuperacion se logré en gran

medida a la comunicacion y confianza que empez6 a generarse en su familia.
El apoyo recibido de su madre, esposa y hermanos, y el amor hacia su hija,
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lograron que Mauricio tomara la decision para lograr su rehabilitacion y

reincorporacion a la vida familiar y social.

El estar atado a una adiccion es perder tu libertad. Como el propio
Mauricio menciona, quienes consumen drogas, tarde o temprano, se veran
atrapados en una adiccion y perderan su libertad de vivir, pensar y sentir

sanamente.

En opinién de Mauricio, los medios de comunicacion informan, deforman
y también dan forma, por lo que considera que deben tener una funcién mas
definida en cuanto a la prevencion de adicciones, ya que éstos invaden nuestra
vida de imagenes y mensajes de cigarrillos y bebidas alcohdlicas, pero no
hacen nada por contrarrestar los efectos negativos que esto conlleva, Mauricio
cree que deberian crearse programas de prevencién y los medios deberian
difundirlos para despertar en la poblacion el sentido y la cultura de lo
destructivas que pueden ser las drogas, considera pertinente que los medios
trabajen mas en este asunto.

La funcién informadora es basica en la comunicaciéon de masas. Se
supone que mediante el proceso de comunicacion colectiva se provee de
suficiente informacion a los miembros de la sociedad para que puedan sentirse
parte integrante del entramado social. Pero la funcién informadora no se limita
a facilitar informacién general necesaria para la comprensién del propio papel
dentro de la sociedad, también da una amplia variedad de informaciones
puntuales, ni generales, ni imprescindibles, pero de interés para un numero
amplio de individuos.”

Hoy en dia, la comunicacién de masas es la mas aplicada en nuestra
sociedad, sin duda alguna, es mas facil llegar a gran cantidad de personas al
mismo tiempo que tratar de manejar una comunicacion interpersonal.

Aprovechando esto, seria conveniente que los medios destinaran una
parte de su quehacer informativo a la prevencion de adicciones y demas
problemas sociales. La creacién de campafias publicitarias para la prevencion
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y combate de estos problemas seria una forma constante, répida, efectiva y en

beneficio para la comunidad.

La transmisién de valores culturales que tradicionalmente se centraba en
la ensefianza reglada y en los intelectuales, sin abandonar del todo los cauces
antiguos, parece centrarse ahora en los medios de comunicacion de masas.
La mayoria de los ciudadanos recibe buena parte de su bagaje cultural a través
de los medios. Las posibilidades culturales y didacticas de algunos mass
medias estan comenzando a desplegarse. Su desarrollo irda muy relacionado
no sé6lo con los avances de la técnica, sino con la capacidad creativa de

cientificos sociales, pedagogos y especialistas en comunicacion.

Es conocida la influencia de los habitos televisivos en muchos aspectos
culturales. No resulta novedoso referirse a una cultura iconogréafica o a una
globalizacion cultural y siempre el punto de apoyo esta mas en la comunicacion
colectiva que en la comunicacioén interpersonal como transmisora de pautas

culturales.

Sin embargo, es oportuno mencionar que la comunicacion colectiva en
si, no tendria una influencia positiva sin la ayuda de otros factores. La forma
de interpretar los mensajes, el ambiente familiar, las relaciones sociales, etc.,
es determinante para que una funcién especifica de los medios y enfocada a
resolver los problemas de nuestra sociedad, tenga un impacto que cause
conciencia y despierte el interés por combatir todo aquello que genera un mal
social.
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6.2 Entrevistas

DR. JAIME PONCE ALCOCER.
COMISIONADO DEL CONSEJO ESTATAL CONTRA LAS ADICCIONES

¢Cual es la realidad de las adicciones en Querétaro?
La realidad en el Estado es como la del resto del pais, el problema niamero uno
en cuestion de adicciones quimicas de consumo es el alcohol, después viene el

tabaco y por ultimo las drogas ilegales.

Hay que mencionar que el tabaquismo es el problema de salud publica numero
uno en el pais que es prevenible, por eso esta la idea del gobierno federal de
que a partir del 1° de enero de 2003 se elimine en todo el pais la publicidad de
los cigarros en el cine, radio y television, incluso en los espectaculares, pero en
el ultimo momento se ampararon las compaiiias tabacaleras, ahora la medida a
tomar es que las advertencias contra la salud en estos productos aparezcan
una cuarta parte mas grandes de su tamafio actual.

En el caso de las drogas ilegales la cocaina se ubica en primer lugar de
consumo a nivel estatal y después la marihuana.

El grupo de edad en riesgo de consumir drogas se encuentra entre los 12y 20
afios, por lo que se aconseja una prevencion desde el hogar y centros

educativos.

2Son suficientes los programas de prevencion de adicciones ofrecidos
por las instituciones en Querétaro?

Hay que mencionar que no es suficiente lo que las instituciones hagan, por eso
el lema del Consejo Estatal para el Control de las Drogas es: “Punto, la fuerza
de una sociedad sin drogas”, lo que se pretende es que toda la sociedad
participe en esta problematica y que poco a poco estos programas de
prevencion despierten y sensibilicen a la poblacion para que haya mayor
participacion y se vayan dando frutos. Actualmente, dentro del sector
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universitario hay siete instituciones educativas que estan participando en una
red de prevencion de adicciones, formando redes con los mismo alumnos para
que poco a poco se vayan capacitando en ser mas sensibles y percibir si algun
compariero tiene algun problema, ya no con la conducta de miedo de antes, de
rechazo, sino con la intencion de apoyo y canalizacién del adicto, del
compariero, para su tratamiento.

¢ Qué parte del presupuesto se destina para estos efectos?
Desgraciadamente se destina poco para la prevencion y tratamiento que es lo
que maneja el Consejo Estatal, incluso a nivel federal ya hay disposiciones
nuevas y se supone que en el 2003, dentro del presupuesto federal va haber
una partida mas fuerte para la cuestion preventiva, aqui en Querétaro se tiene
un presupuesto de $1,500.000.00 pero también se tiene el apoyo del
fideicomiso de los $13.50, asi como el apoyo de la Secretaria de Salud a traves
de la vicepresidencia del Consejo, dan aportaciones, se presenta un programa
y se busca su apoyo y financiamiento.

Con el fideicomiso de los $13.50 se recab6 cerca de $250,000 pesos para
promover ur programa piloto de prevencion para nifios de tercero a sexto
grado de primaria, llamado "La aventura de la vida®, en el que se va a tratar la
prevencion de adicciones en los nifios, aunque a esta edad no haya consumo
se pretende crear mas actividad y mayor autoestima para que los pequefios
obtengan herramientas para enfrentarse a las situaciones que mas adelante
puedan ponerios en peligro del uso de drogas.

¢Doénde comienza la prevencién de adicciones?

Principalmente en casa y en la escuela, etimolégicamente la palabra adiccion
significa sin poder expresar mi verdad, un adicto es una persona que no tiene
capacidad para expresar libremente lo que siente, sobre todo a nivel
emocional, entonces en casa aprendemos desde muy pequefios a reprimir las
emociones y expresiones, por eso es indispensable que con los padres yenla
escuela se recupere esa capacidad de autoexpresion y por eso se pide la
participacion de los padres y educadores.
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¢Porqué la adiccion a drogas es un problema de salud publica?

Por que la adiccién tanto al alcohol como al tabaco y drogas ilegales repercute
fisicamente en la persona y después en su medio ambiente, es una
enfermedad familiar. Esto es algo que dafia no solamente al individuo que
padece el problema de adiccion, sino también a su familia y su entorno.

Socialmente 3a qué obedecen las adicciones?

Podria decirse que hay diversas situaciones sociales por las que se presentan
las adicciones, puede ser por simple curiosidad, presion de comparieros,
alteraciones emocionales, problemas familiares, etc., depende del ambiente y

los factores en los que viva la persona.

:Qué opiniéon le merecen los medios de comunicaciéon en cuanto al
manejo de la informacién sobre adicciones?

Quisiera hacer una invitacién a los medios porque todavia hay muchos
vestigios de los medios de comunicacién en cuanto a una mala noticia, ya que
una buena noticia no es noticia. Esto es, cuando se han dado resultados
positivos, pues a veces no los publican o los publican muy poco, en cambio
cuando hay una informacién sobre todo en estadisticas, de que se incrementé
el consumo de x droga inmediatamente lo sacan y seria muy interesante que
los medios le dieran igualdad de importancia a la informacion positiva o de
logros que hay, en mi opinién los medios de comunicacion tienen una fuerza

extraordinaria y pueden ayudar muchisimo para la prevencion.

A nivel local ¢qué campaiias de prevencién recuerda que hayan sido
difundidas en los medios de comunicacién?

En cuanto a campafnas se manejan las de nivel nacional como la de Ubicate,
del Consejo Nacional contra las Adicciones (CONADIC), asimismo se han
hecho varios eventos en conjunto con VIVE SIN DROGAS, campaiia de
Fundacion Azteca, que viene siendo a nivel nacional el programa, sin embargo
a nivel estatal se realizd Expo Adiccion 2002, ¢juego o realidad?, que fue un
éxito en enero de ese afio con el apoyo y coordinacién de estudiantes
universitarios de la UAQ, los medios siempre brindaron su apoyo Yy
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colaboracion en esta campafia de prevencién, que podria decirse fue el afo
pasado la que méas impacto tuvo en la sociedad.

2Qué papel deben jugar los medios en la prevencion de adicciones?

Creo que los medios de comunicacion tienen una responsabilidad social muy
grande que deberia desarrollarse y crecer mas en cuanto a este aspecto de
promover la salud publica el auto-cuidado de la salud de los jovenes.

¢Qué falta para lograr una mayor eficiencia en la prevencion de
adicciones?

Promover mas la participacion social, el movimiento de la ciudadania en la
formacién de estas redes y que los padres de familia se organicen en circulos
de lectura, hay muchas actividades que se han estado promoviendo, creo que
lo que falta es el despertar de la sociedad en cuando a una participacién mas

activa y proactiva en esas labores.

¢Porqué son tan escasas las campaiias sobre prevencion de adicciones
en los medios de comunicacion?

Por los pocos recursos con que se cuenta, no se pueden hacer campafias
gratis, y los recursos tanto de la Secretaria de Salud, como de gobierno federal
han estado muy limitados, pero ya se ha hecho una solicitud al gobierno federal
para que los impuestos que se desviaron sobre el alcohol y tabaco se recaude
a nivel local, que se canalice a los Consejos Estatales y Consejos Municipales.

La doble moral de los medios.

Los medios hacen publicidad a productos como el tabaco y alcohol, pero no
informan de manera correcta sobre las consecuencias negativas que esto
ocasiona a la salud, seria bueno que las compafiias productoras saquen
publicidad pero con un mensaje mas realista, porque por ejemplo en el cigarro
vemos que sacan caballos y la naturaleza, el aire puro y la verdad es que es
todo lo contrario, entonces es muy incongruente.
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¢(Qué se buscaria en una campafia a través de los medios de
comunicacion sobre prevencion de adicciones?

Se buscaria despertar la conciencia de los nifios, jovenes y adultos en cuanto
al auto-cuidado de la salud. Se pretenderia que los adultos se
responsabilizaran sobre lo que hacen, ya que son un ejemplo inmediato para
los hijos.

Existen cinco modelos de tratamiento de adicciones: el médico, el
juridico, el psicosocial , el sociolégico y, geo-politico estructural, ¢de qué
manera se abordan estos en Querétaro?, ;cual tiene mayor importancia?
£queé instituciones participan de cada uno?, ; cual o cuales serian los mas
importantes?

El médico es el que se hace en el tercer nivel, ya cuando la persona necesita
internarse, junto con eso estd el psicolégico es el que se le debe no
solamente al desintoxicarse si proporcionarle un tratamiento psicologico, por
ejemplo en el caso del alcoholico se recomienda que se lleve a cabo con el
grupo de AA., ya que los grupos tienen la gran ventaja de satisfacer una
necesidad fundamental que es la de pertenencia de la persona, la persona se
siente muy solo y cuando se integra en un grupo encuentra en quien apoyarse
para ir poco a poco aceptando y reconociendo su problematica y seguir
trabajando en su desarrollo integral.

El juridico es cuando la autoridad obliga a la persona a que entre en
tratamiento, en la cuestion legal si la persona a causado un dafio o se le
detecta el contacto con droga tiene que seguir un tratamiento y si es
consumidor de drogas ilegales. Creo que todos los modelos son importantes y
de alguna manera debe buscarse la forma de englobarlos en un solo
tratamiento para lograr una mejoria mas satisfactoria no tanto para el enfermo
si no para su familia y quienes lo rodean. No podria hablarse de que un modelo
sea mas importante que otro, cada uno debe integrarse para lograr un fin tnico,
la prevencion y tratamiento de las adicciones.
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Dr. Raul Serna
Secretaria del Consejo Estatal para el Control de las Drogas

¢ Cual es la realidad de las adicciones en Querétaro?
La realidad en Querétaro es que cada vez hay mas menores que empiezan a
consumir alcohol y tabaco, estamos hablando de jovenes de entre 13y 14

anos.

El consumo de alcohol se ha mantenido estable por que es la droga permitida y
por que esta arraigada en nuestra cultura o en nuestra sociedad, en fiestas,

tradiciones, es una droga que permisible.

En cuanto a drogas ilegales, se ha incrementado el consumo de una droga que
antes era muy elitista porque era muy cara, la cocaina. El consumo de
marihuana y otro tipo de drogas, por ejemplo el crack, tienen un nivel bajo de
consumo y esto se debe claramente al aumento en el consumo de cocaina en

la ciudad Querétaro.

:Son suficientes los programas de prevencion de adicciones ofrecidos
por las instituciones en Querétaro?

No es suficiente pero es lo que tenemos y con eso poco estamos haciendo una
lucha frontal para tratar de disminuir el problema, lo dificil de la prevencion es
que es un proceso social muy lento, son programas que pretenden dar
resultado a mediano o largo, es decir dentro de cinco, diez 6 veinte afos.

Lo que afrontan actualmente las instituciones es una lucha constante, la

principal arma es la prevencion.

¢ Qué parte del presupuesto se destina para estos efectos?

En el presupuesto hay un fideicomiso que se llama $13.50, consiste en que
todas las industrias relacionadas con la elaboracién o transportacion con el
consumo de bebidas alcohoélicas y tabaco den una parte de los impuestos que
se recaban de la venta y la elaboracién de las bebidas y cigarros, este
fideicomiso se dedica exclusivamente para financiar centros de rehabilitacion,
programas de prevencion, programas de rehabilitacién. A parte de esto a cada
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institucion se le asigna un presupuesto, el congreso del estado lo asigna, no es
el presupuesto que quisiéramos pero con eso poco se trata de hacer lo que

mas se puede.

¢Dénde comienza la prevencion de adicciones?

Principalmente en la familia y en las escuelas. Es muy importante trabajar con
la familia, si se logra un desarrollo arménico se pueden combatir con mayor
facilidad las adicciones.

¢Porqué la adiccion a drogas es un problema de salud puablica?

No solamente la persona que se vuelve adicta tiene el problema, la sociedad se
ve afectada por sus actos, por ejemplo un drogadicto que sale a la calle y por
conseguir la droga tienen que robar y en el momento de robar asesina, pues
mata a gente inocente, o en el caso de un accidente automovilistico por
ebriedad, hay personas que sin deberia ni temeria pierden la vida, o existen
problema de violencia familiar. Podemos decir que no solamente es el
problema propio del adicto sino todo lo que los rodea al problema de la adiccion
y eso provoca problemas de salud publica, la salud se debe de entender como
un desarrolio arménico en el nivel biolégico social y psicolégico, incluso la
organizaciéon Mundial de Salud dice que para una persona este totalmente sana
debe estar bien también en el aspecto espirtual, entonces el problema de la
adiccién choca con esos tres factores que la OMS considera para que una
persona sea sana, entonces es un problema de salud puablica que afecta en el
nivel psicologico afecta al nivel social y el nivel espiritual.

Socialmente ;a qué obedecen las adicciones?

Aqui en el Consejo vemos las adiciones como el monstruo de las mil cabezas,
una adiccion no es un problema tan sencillo, hay que abordar el aspecto social,
por ejemplo problema de pobreza, marginacién son propicios para que se de la
adicciébn en una familia o en una persona con problemas espirituales,
psicologicos o des-estructuracion familiar. La adiccion no es exclusiva de
determinado sector de la poblacién se pueden encontrar personas desde las de
nivel econémico mas bajo hasta aquellas que pertenecen a la alta sociedad.
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¢Qué opinion le merecen los medios de comunicacién en cuanto al
manejo de la informacion sobre adicciones?

Los medios de informacién son una herramienta muy util, cuando se saben
utilizar, cuando no son como una navaja de dos filos, especificamente en el
problema de las adicciones es una herramienta muy util porque es un medio
que nos permite llegar con mensajes preventivos a todos lados, pero también
tiene su lado negativo por que podria decirse que propicia principalmente
problemas de alcoholismo y tabaquismo. Es un poco incongruente que pasen
comerciales para prevencion de adicciones y enseguida pasen uno de bebidas
alcohdlicas o cigarrillos, el como conciliar esos dos intereses es dificil.

A nivel local ;qué campafias de prevencién recuerda que hayan sido
difundidas en los medios de comunicacion?

A nivel local hay anuncios muy buenos de alcohélicos anénimos, también hay
asociaciones civiles que hacen mensajes, pero realmente a nivel local si hay
muy pocas campaiias de prevencion.

¢ Qué papel deben jugar los medios en la prevencién de adicciones?
Hacer mensajes preventivos de manera que impacten a la poblacién, por el
ejemplo en el caso del refresco Coca Cola, su éxito principal es que se anuncia
a cada rato, si esa es la férmula del éxito igual deberia darsele mayor difusién a
la prevencion de adicciones.

¢Qué falta para lograr una mayor eficiencia en la prevencion de
adicciones?

Faltan recursos y una mayor preparacion del personal designado a atender la
prevencién de adicciones, un error muy grave es que todavia se tiene la idea
de que el alcoholismo, el tabaquismo y la drogadicciéon son un vicio, hay que
cambiar eso, son enfermedades, entonces lo que se necesita es mayor
capacidad, mayor informaciéon, mayor ensefianza en esta area, mayores
recursos, mejores centros de tratamiento y mejores programas preventivos.
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(Porqué son tan escasas las camparias sobre prevencion de adicciones
en los medios de comunicacién?

Es que hay muy pocos recursos Y con los que se cuenta hay que destinarlos al
apoyo de los programas de prevencion ya existentes asi como a las
asociaciones civiles, ya que estas no cuentan con recursos suficientes para
salir adelante.

.Qué se buscaria en una campaiia a través de los medios de
comunicacion sobre prevencion de adicciones?

Se buscaria llegar a todos los niveles de la sociedad, a nifios, jovenes, aduitos,
bombardearios con anuncios de programas preventivos, de tal manera que los
medios nos sirvan como una herramienta de prevencion.

Existen cinco modelos de tratamiento de adicciones: el médico, el
juridico, el psicosocial , el sociolégico y, geo-politico estructural, ;de qué
manera se abordan estos en Querétaro?, ;cual tiene mayor importancia?
£ qué instituciones participan de cada uno?, ¢cual o cuales serian los mas
importantes?

Se tienen que hacer politicas para que se den recursos, es decir entrar en
areas legales, hay que luchar por un presupuesto que nos permita cumplir los
objetivos de los programas de prevencion y tratamiento de adicciones, el
modelo social tiene que ver con el entono de la persona enferma, hay que
hacer un analisis completo de las causas que orillan a que alguien se convierta
en adicto, asi como las consecuencias a su entorno. En cuestion de adiccion
hay que verla de muchos lados no solamente de un enfoque.

En cuanto al modelo mas importante, creo que no podria darle mayor crédito a
tal o cual, cada uno se complementa y es lo que hace que los programas de
prevencion y tratamiento sean los adecuados.

En la cuestion médica esta la Secretaria de Salud (SESEQ), en lo juridico
PGR, PGJ, en el psicosocial estan las instituciones como por ejemplo el
INEGI que proporcionan reportes sobre la situacion social de las adicciones, 0
el Consejo Estatal de Poblacion (COESPO) que también da informes sobre la
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marginacion, pobreza, etc. En lo geo-politico estan los diputados que hacen
las leyes.

ANALISIS.

De acuerdo con lo mencionado por nuestros entrevistados, podemos
concluir que la adiccion debe verse antes que nada como un problema de salud
publica, esto debido a que no sélo afecta al adicto, sino también se involucra a

la familia y entorno social.

Un punto importante y que vale la pena recalcar es que la adiccién debe
dejar de verse como un vicio, y hay que tratarla como una enfermedad que
puede ser tratable.

No hay duda de que el arma principal para combatir las adicciones es un
buen método de prevencion contra ias mismas, prevencién en la cual deben
participar las familias, escuelas, gobierno y medios de comunicacion.

El Dr. Jaime Ponce y el Dr. Raul Sema coinciden en sefialar que la
responsabilidad sobre la prevencion de adicciones radica en el seno familiar,
seguido por las instituciones educativas. Los medios de comunicacioén, tanto
nacionales como locales, deben ser una herramienta util que ayude a promover

la participacién ciudadana para la prevencién y tratamiento de la adiccion.

Asimismo, los médicos entrevistados concuerdan en que no hay
camparias de prevencion en los medios locales de comunicacion, pero no es
cuestion de no querer ayudar, mas que nada se debe a cuestiones

econémicas.
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6.3 Encuesta (Anexo 1).

RESULTADOS GENERALES.

Para el estudio se eligi6 a la poblacién de dos AGEB's (Area Geo-
Estadistica Bésica) de las delegaciones: Centro Histérico y Felipe Carrillo
Puerto pertenecientes al Municipio de Querétaro. El total de encuestas
aplicadas fue de 300, distribuidas en 150 en cada una.

Las AGEB's se seleccionaron de forma aleatoria. Para determinar el
tamario de la muestra a aplicar se investigé el nimero de habitantes femeninos
y masculinos por AGEB, lo que determiné la distribucién de encuestas a
realizar, quedando de ésta manera: Centro Histérico, 60% al geénero femenino y
40% al masculino; Felipe Carrillo Puerto, 50% femenino y 50% masculino.

La edad con mayor frecuencia entre los encuestados fue: 32 afios con
5.3%; 18 'y 27 afios con el 4.7% cada uno; 39 afios el 4.3%; de 17 y 29 afios un
4.0% cada uno y el resto de la poblacién se coloca en edad menor.

Los resultados generales en cuanto a la ocupacion principal de las
personas encuestadas arrojaron los siguientes datos: hogar con un 23%;
estudiantes 20%; empleados 14%; comerciante 13%,; oficios 9%:; y el resto de
la poblacién con un 21%. Como puede verse la mayor parte de las personas se
dedican al hogar.

Del total de las personas encuestadas el 63% no consulta la prensa
escrita. Por otro lado, encontramos que el 56% no escucha la radio; y el 65%
no ve television. Lo que nos lleva a determinar que no hay una influencia de
los medios-en las personas a las que se les aplico la encuesta.

La poblacién encuestada opin6 que las cinco principales drogas que mas

afectan a las personas son: cocaina 29%: alcohol 23%; solventes 17%: heroina
13%; marihuana 9% y el porcentaje restante se le atribuye a otras sustancias.
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Los resultados arrojan que la poblacion cree que los grupos de edad que
se encuentran en mayor riesgo de consumir alguna droga es entre los 12y 18
anos con un 79% y el 21% de 19 afios en adelante.

El orden de importancia que atribuyen las personas a quienes tienen la
responsabilidad el tema de las adicciones y su prevencion, quedé de esta
manera: familia 82%; gobiemo 9%; medios de comunicacion 4%; escuela 2%;
no sabe 2%; ONG’s (organizaciones no gubemamentales) 1%.

De acuerdo con la opinién de los individuos encuestados, los tipos de
anuncios comerciales que mas predominan en los medios de comunicacién son
los siguientes: alcohol 13%; tabaco 13%; alimentos 12%; mientras que el
porcentaje restante corresponde a temas varnados.

Las acciones conocidas por la mayoria de las personas encuestadas
contra la prevencion de las adiciones, se posicionaron de esta manera:
campanas escolares 36%; tratamiento a los adictos en instituciones 35%;
campaias en los medios de comunicaciéon 13%; no sabe 13%; otras con un 2%

y persecucién de narcotrafico y adictos 1%.

La calificacion dada por la poblacion en cuanto a las acciones realizadas
tanto por el gobierno, medios de comunicacién e instituciones privadas, para la
prevencion de las adicciones han sido regular con 48%, bueno con 23%; malo
con 22%; muy malo con 5%, muy bueno 2%; la gente opina que no hay
campainias suficientes para este problema.

Segun la poblacion encuestada, la camparia publicitaria a nivel nacional
que tiene el mayor porcentaje de difusion en los medios de comunicacién es
Vive sin Drogas con un 76% y el 14% otras campaiias.

En relacién con la difusion de campafias de prevencion en los medios de
comunicacién en el Municipio de Querétaro, la poblacion no conoce ninguna
campaia 96%; el 4% restante tuvo conocimiento de las acciones emprendidas
para dar a conocer la campaiia Expo Adiccion 2002 ¢ juego o realidad?.
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Regular, con el 55%; califica la poblacion el papel que han jugado los
Medios de Comunicacién en el Municipio de Querétaro en cuanto al tema de
las adiciones, malo con 34%, bueno con 6%; muy malo con 4%; muy bueno
con 1%.

El 62% de las personas encuestadas comentdé que las camparias
locales no cumplen con sus objetivos y no sirven a la sociedad, mientras que el
porcentaje restante opina que si ayudan mucho.

El porqué la gente cree que las camparias locales no cumplen con sus
objetivos y no sirven a la sociedad, es debido a que ni siquiera existen dichas
campanas, o sélo se busca un fin lucrativo, lo que genera que los indices de
adiccion vayan en aumento, 62%; quienes si consideran que las campafias son
benéficas para la prevencion y tratamiento de las adicciones, es el 38%, ya que
orientan e informan sobre Ias drogas y ayudan a quienes han caido en esta
situacion.

El 64% de las personas dicen que es responsabilidad de los medios de
comunicacion el mantener informada a la sociedad sobre las adicciones y su
prevencion, ya que estos estan en contacto permanente con la sociedad y
pueden influir en las decisiones de las personas; mientras que el 36% cree que
los medios no deben tener participacion alguna en el tema, ya que consideran

que esto es responsabilidad de cada individuo y después del gobierno.

Las medidas que propone la sociedad para tratar el asunto de las
adicciones originaron el siguiente resultado: E! tema debe ser tratado
primeramente en el nucleo familiar 29%; los medios de comunicacion deberian
orientar e influir positivamente en las decisiones de las personas 25%; el
gobierno debe tener una mayor participacién sobre el tema 25%: impartir
cursos, talleres, platicas, etc., en las escuelas 10%; mayor difusién de los
programas que manejan las instituciones encargadas de dicho problema 8%; y

el 3% no sabe.
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RESULTADO COMPARATIVO (CENTRO HISTORICO Y FELIPE CARRILLO
PUERTO)

Se observa que en el Centro Histérico, el 25% de las personas
encuestadas son estudiantes, el 19% se dedica al hogar; mientras que en
Felipe Carrillo Puerto, el 26% tiene como ocupacion principal el hogar y; el 17%
son empleados. Los porcentajes restantes de cada delegacion se distribuyen
en otras actividades que no alcanzan un porcentaje considerable.

Haciendo una comparacion entre las dos delegaciones, el resultado fue
similar en relacién a la consulta que se hace a los medios de comunicacién
local: radio, prensa y television, quedando de esta manera: 70% no los conoce
y el porcentaje restante si tiene conocimiento sobre estos.

En cuanto a qué tipo de droga afecta mas a la poblacién, en Felipe
Carrillo Puerto se tiene que el alcohol ocupa el 1° con el 35%; y la cocaina en
3° con un 19%. Mientras que en el Centro Histérico el alcohol ocupé el 4° con
un 11% y la cocaina en 1° con un 38%.

Para ambas delegaciones el grupo de edad en mayor riesgo de
consumir alguna droga es de los 12 a los 18 artos, con un 79%

Las personas encuestadas opinaron que la familia tiene la
responsabilidad de tratar el tema de las adicciones y su prevencién, en ambas
delegaciones coincide este resultado, con un 82%; y que el gobierno, medios
de comunicacién, escuela y el resto de las instituciones so6lo sirven como

apoyo.

En el Centro Histérico el 15% de la poblacion ha visto mas anuncios de
alimentos, en segundo lugar el alcohol y el tabaco con 13% cada uno; y el
tercer lugar los articulos para el hogar, 11%; en cambio en Felipe Carrillo
Puerto el 1° fue para anuncios varios con 23%; en 2° el alcohol 13% y tabaco
con 12%.
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Para los habitantes de la delegacién Carrillo Puerto las acciones mas
conocidas contra la prevenciéon de adicciones son los tratamientos de adictos
en Instituciones con un 33% y un 29% en campanas escolares; por el otro lado,
en el Centro Histérico las camparfias escolares ocupan el 1° con un 43% y el 2°
con un 37% los tratamientos de adictos en instituciones.

Calificacion que otorga la poblacion a las acciones existentes para la
prevencion de adicciones en el Municipio de Querétaro:

Centro Histérico Felipe Carrillo Puerto
1° Regular Regular

2° Bueno Malo

3° Malo Bueno

La campaia mas difundida en los medios de comunicacién nacional es
“Vive sin Drogas” que ocup6 el 1° con un 76% en las dos delegaciones.

El 97% de los dos sectores encuestados no recuerda campafia en
medios a nivel local sobre la prevencién de adicciones. Sélo el 3% dijo haber
tener conocimiento sobre la Expo Adiccién 2002 ¢juego o realidad?

La opinion sobre el papel que han jugado los medios de comunicacién
en el Municipio de Querétaro en relacion con el tema de las adicciones, fue la
siguiente: Regular, malo y bueno, en ambas delegaciones.

Tanto la delegacion Centro Histérico como Felipe Carrillo Puerto
muestran en las encuestadas que las camparias locales para la prevencion de
adicciones no cumplen sus objetivos y tampoco sirven a la sociedad, ya que no
hay campaiias suficientes en los diferentes medios existentes.

El 64% de las personas de cada delegacion sefialdé que es
responsabilidad de los medios de comunicacién el mantener informada a la
poblacion sobre el tema de las adicciones.
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Felipe Carrillo Puerto propone con un 34% que la familia trate el tema de
las adicciones y el Centro Historico dice que los medios de comunicacion
deben ser responsables con un 29% en tratar su prevencion.

ANALISIS.

Como claramente se ve en los resultados generales y comparativos el
problema de las adicciones va en aumento, esto debido a la falta de
informacion y comunicacion dentro de la familia, medios de comunicacion y
gobierno. Antes no era tan comun que una persona de edad entre los 12 y 18
consumiera droga, y hoy en dia es lo contrario, empiezan a una edad temprana
y no importa el nivel socioeconémico que se tenga, ni los principios que la
familia inculque.

En el Municipio de Querétaro una parte de la poblacién no acostumbra
consultar los medios de comunicacion locales, lo cual podria indicarmos que
ésta es una razén para no conocer las medidas establecidas en cuanto a la
prevencién de adicciones. Sin embargo, es pertinente mencionar que en
realidad no existe difusién suficiente de las mismas.

154



CONCLUSIONES.
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Esta tesis pretende informar sobre uno de los problemas que dia con dia
va aumentando en nuestra sociedad: Adicciones (drogas legales e ilegales).
Se busca dar respuesta a la interrogante ;La falta de informacion sobre
prevencion de adicciones en el Municipio de Querétaro hace que éstas se
desarrollen con mayor facilidad?.

Se hace una investigacion exhaustiva para plasmar en este documento
la gran diversidad de drogas (legales e ilegales) existentes, asi como los
motivos que orillan a la persona a usar/abusar de sustancias, las medidas de
prevencion mas recomendadas por especialistas para el tratamiento de la
adiccion; se aborda también el papel que han jugado los medios de
comunicacion a nivel local para la difusion de informacion preventiva en cuanto
a las drogas. Por Ultimo, mostramos el analisis de entrevistas realizadas a
especialistas en el ambito de las adicciones; encuestas a determinado sector
de dos AGEB’'s del Municipio, para determinar qué tanta informacién y
conocimiento existen entre la poblacion sobre el tema de las adicciones;
asimismo se elaboré una historia de vida, en la cual una persona rehabilitada
de la adiccion cuenta su vida y ayuda mostrar algunos de los motivos que lo
acercaron a la drogadiccion.

El consumo de drogas en el Municipio de Querétaro estd aumentando y
nuestro reto es responder con energia a este dificil problema. Se cuenta con
instituciones, programas y personas comprometidas de todos los sectores que
tratan de contener este problema.

Se dispone de informacién actualizada sobre la dimensiéon del consumo
de drogas y de una gran diversidad de abordajes en materia de investigacion,
de prevencion y de tratamiento. Asimismo, en los ultimos afios ha aumentado
el numero de personas capacitadas dedicadas a estas tareas y se ha
incrementado la cooperacion entre sectores. Sin embargo, de lo que se
dispone no cumplira su objetivo si el problema no se aborda desde el interior de
la familia, las escuelas y demas sectores de la sociedad. La difusion de los
programas de prevencion, tratamiento y centros especializados que otorgan
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ayuda, tendria un éxito mayor si se contara con el apoyo de los medios de
comunicacion para lograr sus objetivos.

El objetivo de la investigacion que se pretendié abordar en este trabajo
era saber si las adicciones son un problema social que va en aumento y no se
han implementado planes eficientes para informar sobre su prevencién. Se
llegd a la determinacién de qué efectivamente el consumo de drogas va
aumentando, y razén de esto es la falta de difusién de la informacion sobre la
prevencion y tratamiento de las adicciones.

Informacion, por supuesto, que debe ser tratada principalmente en cada
uno de los hogares y centros educativos. Es en estas instituciones sociales
donde el individuo se forma fisica, intelectual y emocionalmente, de aqui toma
lo positivo y negativo que hara de su vida.

Los medios de comunicacion deben ser vistos y tratados como un
importante aliciente para la difusion de la informacién relacionada con la
prevencién y tratamiento de la adiccion. Una mayor participacion ciudadana y
promocién de la salud publica deben ser temas que con la ayuda de los medios
ayuden a mejorar la conciencia de los individuos en cuanto a lo que se refiere
al uso y abuso de drogas.

Es de vital importancia que los medios de comunicacion se mantengan
al dia en temas relacionados a la prevencion y tratamiento de adicciones, e
involucrarse mas en su difusion, para despertar una mayor conciencia en la
sociedad. Se propone llevar a cabo mas campanias, platicas, cursos, videos,
comerciales, convenciones, etc., lo primordial es empapar a toda la gente sobre
el dafio que ocasionan las drogas.

Tratemos de no quejamos de las pocas o0 malas medidas que toman los
medios, gobierno y demas instituciones sociales para la prevencién de las
adicciones, esto es una tarea de todos ¢coémo podemos fomentar la cultura
sobre la prevencion? Logrando una mejor comunicacién y confianza entre los
miembros de cada familia. '
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Como resultado podemos observar que la participacion de los medios de
comunicacién en cuanto a la prevencion de adicciones es nula, ya que las
instituciones encargadas de su prevencién no acuden a éstos y éstos a su vez
no buscan ayudar o difundir informacién que pueda servir para despertar en la
gente la conciencia de la prevencion de adicciones.

Resulta increible la cantidad de propaganda y publicidad que se hace a
productos como el alcohol y cigarro; y que sin embargo haya pocos espacios
destinados para informar sobre la prevencién y tratamiento de las adicciones.

En el Municipio de Querétaro, los medios de comunicaciéon se han
mantenido pasivos ante la problematica de las adicciones. No se conoce
campafa alguna creada por los medios locales que vaya destinada a informar
sobre la prevencion y orientacién para el tratamiento de las adiciones, ya sean
estas por las drogas o cualquier otro tipo de adiccion.

Necesitamos una participaciéon mas eficaz por parte de los medios para
combatir esta problematica social, que como ya hemos visto no sélo afecta a
unos cuantos, sino a toda la sociedad en general, ya sea en poco o mayor
medida. '

Por lo tanto, concluimos que una forma de lograr una prevenciéon en
adicciones, es realizando campaias publicitarias en contra de las mismas; es
importante reconocer que la comunicacion intrafamiliar es la base para un buen
programa de prevencion, sin dejar de lado, que los medios pueden ser de vital
ayuda para reforzar lo aprendido en casa.
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PROPUESTA
CAMPANA PUBLICITARIA

De acuerdo a los datos ya mencionados en el desarrollo del trabajo, se
concluye que a nivel nacional, el incremento en el uso y abuso de drogas, tanto
legales como ilegales, esta afectando gravemente a todos los sectores de la
sociedad y el Municipio de Querétaro no ha quedado fuera de este grave
problema social, razén por la cual, se propone un proyecto de prevencién de
adicciones que vaya enfocado a la sociedad en general. Dicha propuesta se
basa en una campafa publicitaria que pueda ser difundida por los medios de

comunicacién local.

Todo proyecto de comunicacion se desarrolla en torno a una idea que
surge como consecuencia de la deteccion de una necesidad de la sociedad. El
surgimiento de la idea para crear una campaiia publicitaria varia en funcion de
las expectativas que tenga cada institucién y de las necesidades de la misma.

Es por eso, que este trabajo propone la creacion de un proyecto creativo
que integre la investigacion, publicidad, disefio y la debida comunicacion para
brindar a las instituciones publicas y privadas, asi como a la sociedad en
general, las herramientas necesarias para la difusién de eventos enfocados a la
prevencion de adicciones.

La comunicacién es definida como la ciencia que estudia la transmision
de un mensaje, directa o indirectamente, de un emisor a un receptor, a través
de medios personales o masivos, humanos o mecanicos, mediante un sistema

de signos convenidos.

La propuesta consiste en crear una camparfia publicitaria, con el objeto
de dar difusién a la prevencion de las adicciones a través de los medios de
comunicacion, asimismo se propone dar continuidad al evento de la EXPO
ADICCION 2002 ;juego o realidad? llevado a cabo por el Consejo Estatal
contra las Adicciones y las pasantes de la Licenciatura en Periodismo y
Comunicacion de la Facultad de Ciencias Politicas y Sociales (U. A. Q.): Maria
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Beatriz Aguiitaga Ramirez, Alejandra Duran Paulin, Janet Godinez Arroyo,
Maria Lucrecia Olvera Orozco y Maria Esther Rodriguez Mercado; y que de
acuerdo a los resultados de las encuestas ahi aplicadas fue aceptada
favorablemente.

El objetivo general del proyecto fue difundir informacién acerca de las
causas y consecuencias de las adicciones, empleando para esto las
estrategias de comunicacion.

Para dar a conocer el evento: entrevistas de radio y television, spots
radiofénicos, rueda de prensa, invitaciones personales a las escuelas e

instituciones, carteles y folletos.

Dentro del evento: conferencias audiovisuales, mesas redondas, testimonios,
visitas a stands de los centros que manejan la prevencion.

El objetivo general del evento fue concientizar a la juventud queretana
acerca de las causas y consecuencias de las adicciones, asi como fomentar la
cultura de prevencion ante esta problematica social y conocer las diferentes

organizaciones privadas y gubernamentales que ofrecen ayuda al respecto.

Y en especifico:

o Establecer las bases para desarrollar una cultura de prevencion que a
corto plazo sea parte estructural de [a formacion de la juventud
Queretana.

o Sensibilizar a la poblacién en general sobre los efectos individuales y

sociales que causan las adicciones.

e Mostrar la preocupacién de los gobiemos Estatal y Municipales por el

incremento de las adicciones.

e Crear conciencia en jovenes y adultos sobre los efectos que originan las

adicciones siendo a su vez promotores en contra de las mismas.
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e Promover los Centros de Rehabilitacion, Dependencias de Gobierno e
Instituciones que existen en el Estado de Querétaro y que tratan este
problema a través del evento

AUDIENCIA

La EXPO ADICCION 2002: ;JUEGO O REALIDAD? se dirige a la
poblacién de los 18 municipios del Estado de Querétaro, ya que la CECA es
dependencia de Gobiemo Estatal. El publico objetivo son los jévenes de 12 a
25 afios de edad.

Otra propuesta es que, dentro del presupuesto que el Gobierno del
Estado otorga al Consejo Estatal contra las Adicciones, se destine una parte
para la difusion de las instituciones preventivas y que dan tratamiento, a traves
de los medios locales.

La campaiia publicitaria propuesta se compone de la siguientes manera:

Objetivo particular. Dar difusién a todas aquelias instituciones publicas y
privadas que ofrecen servicios de prevencion y tratamiento de adicciones.

Investigacion. El primer paso en esta especificacion es definir con claridad la

situacion en la cual se utilizara la informacion.

Audiencia. Se dirige a la sociedad en general (nifios, adolescentes y adultos).
Se pretende dar prevencién a aquellas personas que ain no han tenido
contacto con las drogas y ofrecer una altemativa de tratamiento para aquellos
que ya estan dentro de esta situacion.

Estrategia y tacticas de los medios. El desarrollo de la estrategia de los
medios puede verse beneficiada por la diversidad de los mismos, los cuales
tienen sus ventajas y desventajas. Por lo general, ninguin medio llega a todo un
publico meta. En consecuencia, quienes planifican los medios deben evaluar

las numerosas alternativas, de modo que se construya una mezcla de medios
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que pueda cumplir con los objetivos, ademas, se debe determinar el momento
de anunciar, lo que seria la programacién de medios, de manera que haya una
secuencia de anuncios apropiada al realizar la campaia de publicidad. Juntas,
las decisiones relativas a la mezcla de medios y las decisiones sobre la

programacion de medios forman un plan de medios.

En el plan de los medios se incluyen los medios a usar, el momento o la forma
en la que se llevara a cabo cada anuncio en cada medio, y el costo de la
mezcla de medios. Sirve como anteproyecto para implementar el lanzamiento

de una campania de publicidad.

Existen relativamente pocos tipos de medios principales. Cada tipo comprende

gran nimero de alternativas.

Ventajas y desventajas de los principales medios de publicidad:

Television
Ventajas Llega a grandes auditorios, tiene capacidades visuales y
auditivas.
Desventajas El costo total es elevado en relacion con otros medios,

tiempo de exposicion corto.

Revistas y Periédicos

Ventajas El alcance de los ejemplares es elevado para segmentos
demograficos y geograficos, los ejemplares son vistos por
mas de una persona.

Desventajas Se debe colocar el anuncio con anticipacion para su
publicacién, proporciona flexibilidad limitada al atraer la
atencion.
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Anuncio en exteriores (volantes y carteles)

Ventajas Relativamente poco costosos, muchas exposiciones
repetidas.
Desventajas Sélo es posible un mensaje limitado, tiempo de exposicion
corto.
Radio
Ventajas Capacidad de audio, costo bajo en relacion a los costos de

otros medios, llega a grandes auditorios.

Desventajas Tiempo costo de exposicion, da poca flexibilidad para

atraer la atencién.
Periédicos

Ventajas Puede llegar a segmentos en los locales, se necesita poco
tiempo para colocar el anuncio.

Desventajas Puede ser relativamente costoso, calidad de reproduccion

limitada.
Correo directo
Ventajas Proporciona gran flexibilidad para alcanzar segmentos de
mercado meta, no hay confusién en el anuncio incluido
Desventajas La obtencién de listas de correo apropiadas puede resultar

costosa.

Medios a utilizar. Los medios a utilizar en este proyecto van enfocados
basicamente a spots de radio, espacios televisivos, periodicos, volantes y
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carteles, esto debido al bajo costo que representan y la gran fiexibilidad de
flegar a nuestro auditorio.

Descripcion de medios.

e VOLANTES: Se utilizaran para difundir propaganda y publicidad de las
instituciones publicas y privadas que atiendan la prevencion y tratamiento

de las adicciones.

e SPOTS DE RADIO: Se realizaran spots de radio para darlo a conocer a
toda la ciudadania queretana, ya que se utilizaria una radiodifusora

comercial local.

« PERIODICOS: Se utilizara para darle mas propagacion en la comunidad.

e CARTELES: Para pegarlos en diferentes zonas del Municipio de Querétaro.

Objetivos especificos del trabajo.

= A través de la difusion queremos dar a conocer los centros de prevencion y
tratamiento de las adicciones, para asi crear una conciencia en el publico
sobre este problema social

= Dar a conocer los servicios que ofrecen y orientar a las personas sobre la
mejor alternativa de prevencion y tratamiento.

Justificacién. Dar a conocer las diferentes instituciones existentes en el

Municipio de Querétaro, que se dedican a la prevencion y tratamiento de
adicciones.
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Anexo 1. Encuesta.

Con el presente instrumento de investigacion se pretendié evaluar el tema de la
prevencion de adicciones y medios masivos de comunicacién en el Municipio de

Querétaro en el 2002.
El objetivo general de estudio fue:

* Realizar una encuesta como instrumento de investigacion del trabajo de
tesis: Prevencion de Adicciones y Medios Masivos de Comunicacion en el
Municipio de Querétaro, a la poblacion de dos AGEB’s (Area Geo-estadistica
Basica) de las delegaciones: Centro Histérico y Felipe Carrillo Puerto. Para
conocer su opinion y percepcién sobre aspectos relacionados a la prevencion de

adicciones y el papel que juegan los medios de comunicacion.
Objetivos particulares:

* Identificar datos o caracteristicas generales de los encuestados (sexo,

edad, ocupacioén, etc.)

* Conocer el grado de informacién de la poblacién sobre el tipo de adicciones

que existen y la prevencién de éstas.

* Identificar y analizar las campafias de los medios de comunicacién en el

Municipio de Querétaro sobre la prevencion de adicciones.

* Evaluar la importancia que juegan los medios de comunicacion en el tema

de las adicciones y su prevencion.
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FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS y SOCIALES
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Rodriguez Mercado Ma. Esther

Prevencidn de Adicciones y Medios Masivos de Comunicacidn (MMC) en el Municipio de
Querdtaro 2002

(Agosto - Noviembre 2002)

Encuestador:
Variables Valores Cédigos
01 | AGEB: 1) centro histdrico 2) felipe carrillo puerto
02 | Sexo 1) femenino 2) masculino.
03 | Edad (en afios cumplidos).
04 Ocupacion 0) desempleado 1) empleado 2) estudiante 3) hogar  4) comerciante  5) obrero  6) docente
principal 7) profesionista  8) pensionado 9) oficios 10) empresario 11) otros
‘;(‘)‘)Er:i‘;ﬁ; . RADIO: TELEVISION:
11) noticias 20) ninguno 30 ninguno
12) diario de querétaro 21) respuesta radiofénica 31) tvq
13) tribuna deeJer ridi 22) multimundo radio 32) canal 14
05 | Medios 14) el imparcial 23) radio universidad 33) azteca querétaro
‘mparcia; 24) radio querétaro 34) telemedia canal 6
15) el independiente i
16) magazine 25) radio acir
) magazi 26) radio férmula
17)am 27) radio lobo
18) futuro de querétaro
0) nosabe 1) aicohol 2) tabaco 3) pastillas 4) marihuana 5) cocaina 6) crack 7) solventes 8) peyote
06 | Afecte .
9) heroina
07 | Riesgo 0) no sabe 1) 6 a 11 afios 2) 12 a 18 afios 3) 19 a 25 afios 4) 26 a 40 afios 5) 41 afios en adelante
08 | Enumera 0) no sabe ( ) 1) medios de comunicacién ( ) 2) escuela ( ) 3) gobiema ( ) 4) familia ( ) 5) ong's ( )
0) ninguno 5) culturales y espectdculos 10) deportes
1) autos 6) alcohol 11) alimentos
. 2) articulos del hogar 7) tabaco 12) moda
09 | Anuncios 3) belleza 8) medicamentos (pastillas) 13) tecnologia
4) gobierno o politica 9) bancarios 14) campaiias de prevencion de adicciones
15) otros
10 | Acciones 0) no sabe 1) campafias escolares 2) tratamiento a adictos en instituciones 3) campafias en los medios
4) persecucién de narcotraficos y adictos 5) otros
11 | Calificaria 1) muy malo 2) malo 3) regular 4) bueno 5) muy bueno
. 0) ninguna 1) vive sin drogas 2) ubicate 3) adicto yo 4) construye tu vida sin adicciones
12 { Nacionales 5) otra (especifica)
13 | Campaiia  0) no 1) si

=

15 | Papel

1) muy malo 2)malo 3)regular 4) bueno 5) muy bueno




