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FIGURA 3
PIRAMIDE PARA COMUNICAR HACIA ARRIBA Y HACIA ABAJO
PROGRAMAS PREVENTIVOS EN LA SECRETARIA DE EDUCACION

/
/ PARTICIPACION SOCIAL

* Se utilizard el mismo pr de capacitaciin para ¢l Programa integral de Prevencaén de Adices

En la Secretaria de Educacion existe la seguridad de que al capacitar a los jefes de las
USEDES, a los inspectores, directores y profesores, el 100 por ciento de los alumnos reciben
la campaiia y se benefician con ésta. La forma en que se vigila y controla que todo se realice
de la manera correcta en que se planeé el programa, es mediante la supervisién que cada
nivel superior debe tener sobre su proximo infenor y asf pasar un reporte de resultados a su
nivel préximo superior.

Otro programa que maneja la Secretaria de Educacion para prevenir el consumo de drogas es
OPERINTA (Operativo Interinstitucional de Prevencion de Adicciones), éste se realiza en
coordinacién con la PGR, la PGJ, Centros de Integracién Juvenil, y la Direccién General de
Segundad Publica, todos juntos visitan escuelas secundarias para impartir, en una mafiana de
trabajo, platicas de conscientizacién. Debido a la falta de recurso humano, s6lo les es posible
visitar dos escuelas por semana, lo que durante el afio escolar representa un total de 48
planteles educativos, principalmente ubicados en colonias de alto riesgo.

Cada institucién hace una presentacion de 20 6 30 minutos abordando el
problema desde su punto de vista; por ejemplo la PGR desde el punto de vista
legal, las implicaciones que tiene el muchacho cuando distribuye, transita o
consume sustancias; la Secretaria de Educacion, muestra factores de riesgo, una
pldtica de awtoestima, de superacién, de prevencion; la PGJ ofrece una pldtica
motivacional, preventiva y de formacién; CLJ aborda los factores de riesgo y de
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proteccion; la Direccion General de Seguridad Piblica llevan sociodramas en los
que actuan los mismos policias, buscando educar al muchacho en una dindmica
que reconozca lo que le puede pasar si usa drogas. Es un poco semejante a lo
que hace el programa Vive sin drogas (cuando visita escuelas o auditorios).

También continian con el programa “Escuela para padres” que se cre6 hace
aproximadamente cinco afios, pero solo lo llevan a cabo en algunos planteles escolares que
tienen el recurso humano para que se mantenga, asi como la audiencia de los padres de
familia, ya que son muy pocos los que se interesan o tienen el tiempo para asistir. El objetivo
de este programa es ofrecer a los padres de familia herramientas para una mejor comprension
del desarrollo de sus hijos, actualizarlos con lo que su hijo esta viviendo, con la forma en que
estd creciendo y de todas las opciones que ahora se le presentan y que antes quiza eran menos
frecuentes.

Estamos tratando de que el padre de familia retome el rol que le corresponde de
atencion directa con su hijo, estamos tratando de moverle el tapete para
conscientizarlo de que nadie le va a hacer su trabajo. En la escuela se le va a
formar con el conocimiento cientifico, se le van a dar herramientas de formacién,
pero de donde debe venir el muchacho bien estable es del hogar, de los papds y
muchos pierden el rumbo y creen que con el hecho de estar en la escuela ya van a
tener toda la informacion. Olvidan que ellos son el ejemplo, no se dan cuenta de
que la forma en que atienden a sus hijos es ensefarlos a que luego ellos también

sean padres.

Debido a que son pocos los padres de familia que asisten, es que el programa ha declinado su
curso y en la Secretaria de Educacion decidieron crear programas preventivos dirigidos de
manera directa a los alumnos, tales como “Contra adiccion todo Nuevo Leén” y el nuevo
“Programa integral de prevencion de adicciones™.

4.5.2. Secretaria de Salud (5S)

La Secretaria de Salud, a través del Consejo Nacional contra las Adicciones (CONADIC),
mantiene una vigilancia constante y elabora peniddicamente diagndsticos del problema. El
CONADIC es creado en 1986 con el objetivo de promover y apoyar las acciones de los
sectores publico, social y privado encaminadas a la prevencién y combate de los problemas de
salud publica causados por las adicciones, asi como para proponer y evaluar los programas
nacionales contra el alcoholismo, el tabaquismo y la farmacodependencia. Es asi como el
CONADIC propone el programa nacional contra la farmacodependencia, que después llega a
cada estado para que se le de seguimiento mediante el Consejo Estatal Contra Adicciones
(CECA) (www.ssa.gob.mx/conadic).

El modelo “Construye tu vida sin adicciones” fue disefiado y elaborado por el CONADIC,
ahora su aplicacién depende de Centros de Integracién Juvenil, organismo de participacién
mayoritariamente gubernamental. El modelo incluye campafias en medios de comunicacién,
paquetes preventivos compuestos por videos y manuales de apoyo para facilitar su
multiplicacion, talleres y cursos de capacitacion para multiplicadores y facilitadores que
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trabajan con grupos de adultos, jovenes y preadolescentes. Ademds la Secretaria de Salud
participo a través del CECA en la implementacidn del programa “Contra adiccion todo Nuevo
Leén”, (incluido en el apartado de la Secretaria de Educacién).

Se labora de manera conjunta con otros organismos y dependencias pablicas o privadas que
trabajan en ¢l combate a las drogas. Es asi que a través del CONADIC, la Secretaria de Salud
como organismo rector, busca organizar, integrar y apoyar las acciones para que, aplicadas
éstas de manera conjunta, se manifiesten en mejores resultados para la sociedad. En el 4mbito
operativo, la SS cuenta con una red de servicios de prevencion que se bnndan a través de los
Centros de Integracion Juvenil, por lo que ambas instituciones estan estrechamente ligadas.
La SS se encarga de la planeacion y los CLJ, de la operacién.

El nuevo Programa contra la Farmacodependencia implementado este afio, plantea un
reforzamiento de las politicas vigentes en dos vertientes:

Controlar y prevenir el consumo de drogas en los nifios y jovenes
s Garantizar la atencion de los efectos a la salud, asociados al consumo de drogas

Dado que la prevencion del consumo de drogas es uno de los objetivos principales del
programa, ¢l mayor reto es la promocion del desarrollo de estilos de vida incompatibles con el
consumo de drogas: actividades deportivas y culturales; dando prioridad a los grupos de alto
niesgo. En esta campafia se busca posicionar en la audiencia una palabra o frase proactiva,
que pueda ser utilizada de manera coloquial entre adolescentes principalmente, invitdndolos a
identificar los aspectos de bienestar en una vida sana. En primer lugar va dirigida a jovenes
adolescentes de 12 a 18 afios y en segundo lugar a padres de familia y maestros responsables
de programas de atencién a adolescentes y jévenes. El lema de la campafia es “Si tu quieres,
la vida es la neta. Vamos contra las drogas”.

Mediante esta campafia se promueve la bisqueda e identificacion de aspectos positivos y
saludables que los individuos pueden desarrollar para optar por una vida sana, que prescinda
del uso de sustancias toxicas. Para dar a conocer la campafla se desarrollan acciones de
difusion de informacién y sensibilizacidn, de capacitacion del personal de salud y del Ambito
educativo, desarrollo de acciones deportivas, culturales y de movilizacién social, asi como la
difusién de la campafia en medios de comunicacidén. Actualmente se transmite la campafia en
television y radio, empleando imagenes de jévenes disfrutando sanamente de actividades al
aire libre, con el tema musical como fondo, siendo éste el siguiente:

Enamorate de la vida, es tan intensa que no necesitas nada mds, enamorate.

Respirar el mundo de otra manera y sentirse vivo de verdad,

caminando firme, dejando hueila, lo que quieras puedes alcanzar,

si tu quieres la vida es la neta, no dejes que nadie decida donde vas,

mano con mano, vamas con fuerza, si estamos furttos lo vamos a lograr.

Enamoérate y amards, rompe cadenas y respira libertod,

abre tus pasos, cierra tus ojos y haz que tus suefios se hagan realidad,

la vida es la neta

Enamorate de Iaw'd:l. es tan intensa que no necesitas nada mds.... (se repite el parrafo dos veces)
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Mediante este mensaje y las acciones conjuntas derivadas del mismo: eventos deportivos ¥
culturales, conferencias, posters, carteles, folletos, etc., s¢ busca aumentar los factores de
proteccion y disminuir los de riesgo:

= Factores de proteccion

Vinculo s6lido con la familia

Experiencia de vigilancia paterna con reglas claras de conducta dentro de la unidad
familiar y participacion de los padres en la vida de sus hijos

Exito en el desempefio escolar

Asociacién fuerte con instituciones como la familia, la escuela y organizaciones
religiosas

Adopcion de normas convencionales sobre el uso de drogas

* Factores de riesgo

Ambiente doméstico cadtico, particularmente en donde los padres abusan de
sustancias o padecen enfermedades mentales

Paternidad ineficaz, especialmente con hijos con temperamentos dificiles y desérdenes
de conducta

Falta de solidaridad familiar

Conducta o timidez y/o agresividad

Fracaso en el desempefio escolar

Percepcion de que el consumo de drogas es una conducta aprobada en los ambientes
escolar, de pares y comunitario

La campaila tiene los siguientes objetivos comunicacionales:

a) Que los padres cuenten con estrategias para facilitar la comunicacién familiar, la
disciplina y el establecimiento de reglas firmes y concretas como un factor
protector.

b) Que la comunidad reconozca la farmacodependencia como un problema de salud
que atailc a toda la sociedad

c) Que los adolescentes identifiquen los beneficios de vivir una vida sana, reforzando
los factores de proteccién

d) Que los padres de familia y maestros dispongan de la informacion para promover
entre los adolescentes conductas y actitudes protectoras para que eviten el uso de
sustancias toxicas

e) Que los responsables de programas de atencion a adolescentes y jévenes, cuenten
con informacién para la onentacién, deteccién temprana del problema y la
atencion a los adolescentes.

Para la evaluaciéon del programa, se tienen disefiados mecanismos que permitan conocer
resultados del proceso y el impacto que estas acciones de sensibilizacién puedan tener en la
poblacién meta, mismos que se daran a conocer conforme avance el programa y ayudaran a
adecuar acciones ya implementadas, ademés de contribuir con la planeacién de otras més.
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4.5.3. Desarrollo Integral de la Familia (DIF)

El programa preventivo utilizado por el DIF para prevenir las adicciones se mantiene desde
hace 10 afios, con las modificaciones necesanas segin las tendencias en el consumo de drogas
lo han demandado. Est4 dinigido a nifios desde 4 aflos en el nivel preescolar, hasta
adolescentes y jovenes de 18 afios, por lo que el programa se divide en tres etapas:

Etapa 1. Nivel preescolar, nifios de 4 a 8 afios.

Se les habla de lo que es la prevencion mediante un cuento en €l que se muestra
“la hojita misteriosa”, no se les menciona el nombre de ninguna droga todavia,
simplemente se les da a conocer que no es bueno que prueben esa droga o que
estén cerca de ella. Hay otros cuentos que también promueven factores de
proteccion en el cuerpo del nifio: “La neurona de Chepito”, “Los pulmones y
Chepito”, “El higado y Chepito”, dado que estos son los principales érganos
que se pueden ver afectados al consumir drogas.

Etapa 2. Niflos y adolescentes de 8 a 12 afios.
A partir de esta etapa se busca desarrollar en el menor habilidades que le
permitan rechazar la posible oferta de drogas. Se les proporcionan temas sobre
prevencién, familia, ¢l funcionamiento del cuerpo, valores, alcohol y su
influencia en el cuerpo, la farmacodependencia y la comunicacion familiar.

Etapa 3. Adolescentes y jovenes de 13 a 18 adlos.
Algunos temas que se incluyen en esta etapa y que también contribuyen de
manera preventiva son: la motivacion, la familia, la adolescencia, los valores,
la amistad, la presion grupal, las drogas, ¢l tabaquismo, el alcoholismo, el
pandillerismo, la prevencion, la organizacién del tiempo libre, la comunicacion
familiar, la autoestima, la asertividad, toma de decisiones, fijacion de metas.

La forma en que se lleva a cabo el programa es después de haber recibido la solicitud de
alguna escuela o comunidad que lo requiere, es entonces cuando se hace la presentacion del
programa, de los cuentos o temas que lo integran segun la edad de la audiencia, se aplican las
dinamicas, los talleres y se desarrollan actividades culturales, deportivas y ecolégicas.

Los programas se trabajan en zonas de alto riesgo, en zonas donde la comunidad
lo demanda, en planteles escolares de primarias y secundarias, se ponen de
acuerdo con los directores y se les informa que el programa tiene como objetivo
la prevencion del uso de drogas en niflos o a temprana edad, para iniciar la
prevencion desde abajo. En la comunidad se informa a través de comités de
personas que hay en las distintas colonias, se les presenta la misma informacion y
se les dice que se pretende implementar el programa.

Dicho programa comprende 22 sesiones de 30 minutos a una hora cada una dependiendo del
tema, distnibuidas en una sesién semanal; por esta razon es que cuando se trata de un plantel
educativo, se requiere de todo el ciclo escolar para su aplicaciéon. Mensualmente se les aplica
un cuestionario para conocer su opinién sobre los temas abordados y si éstos fueron bien
comprendidos, es la forma en que se hace 1a evaluacién entre la poblacién meta.
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En este afio (enero a junio), el programa ha llegado a 4,210 menores de edad, la mayoria
concentrados en escuelas, aunque otros también dentro de grupos comunitarios; ademas a 242
personas adultas y padres de familia. Cabe destacar que entre los menores que lo han recibido
en el dltimo afio, el 90% esta dentro del rango de edad de 4 a 12 afios y sélo el 10% se
encuentra de los 13 a los 18 aflos. Lo anterior debido a que el programa para la tercera etapa
estd siendo modificado para incluir temas de mayor actualidad, dada la tendencia en el
consumo de drogas; lo que no implica que se encuentre suspendido, de ser necesario se
imparte el actual.

En el caso de comunidades detectadas como de alto riesgo, la estrategia del programa dirigida
a la primera etapa quizd resulte obsoleta, ya que estos nifios en su mayoria tienen
conocimiento de las drogas desde temprana edad, lo que no significa que las consuman, pero
las encuentran fécilmente dentro de su entorno; por lo que en estos casos la estrategia cambia

y a ellos se les aplica directamente la segunda etapa del programa, orientada a nifios de 9 a 12
afios.

4.5.4. Fundacién Azteca

A través de la campafia “Vive sin drogas” es como Fundacién Azteca participa con la
Secretaria de Salud para prevenir el consumo de drogas en la poblacién, en una estrategia de
alianza entre los sectores pilblico y empresanal, con propésitos de beneficio social. Se trata
de una campaiia masiva que s¢ difunde mediante spots publicitarios de televisién y radio,
impresos, anuncios espectaculares, programas especiales, capsulas informativas y noticiosas,
discos, productos promocionales, eventos, jucgos, conferencias, encartes, posters, etc. Los
objetivos principales de esta campafia son:

» Crear alianzas entre los diferentes sectores de la poblacion (privado, pitblico y no
lucrativo)

Hacer conciencia en la sociedad en torno al problema de las drogas

Lograr la total desaprobacion social del consumo de drogas

Mostrar el elevado nesgo que implica el consumo de drogas

Inculcar los valores necesarios para rechazar el ofrecimiento de la droga

Fortalecer el compromiso personal contra las drogas

Fomentar una actitud antidrogas, en un esfuerzo a largo plazo, ya que esto no se da en el
corto plazo.

El Centro Telefénico Vive sin Drogas fue creado en abril de 1999 en un esfuerzo conjunto
con la Secretaria de Salud por responder a las demandas de la poblacién que requiere
atencion, informacién y orientacion de una forma personalizada y confidencial. Cuenta con
30 lineas y 106 operadores capacitados para el manejo de situaciones criticas, asi como con la
informacién necesaria que requiera la persona que llame y una base de datos de 17,000
centros de atencién a las adicciones en todo el pais, a donde pueden ser canalizadas las
personas que asi lo soliciten. El nimero telefonico es el 01800 911 2000 y esta disponible las
24 horas, los 365 dias del afto. Los servicios que se ofrecen en este centro telefénico son de
informacién a la poblacidn, de canalizacién a los servicios, de orientacién y apoyo
psicolégico, de intervencion en crisis y de promocidn de la salud y prevencién.
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A la fecha se reciben un promedio de 1500 llamadas diarias, en total desde su fundacién, se
han canalizado a centros de rehabilitacién cerca de 110,000 casos para su atencién, lo que
representa un 10% de las llamadas totales, El 90% restante se trata de llamadas que solicitan
informacioén y orientacién unicamente. El rango de edad de quienes llaman va de los 15 a los
24 afios y de acuerdo a los casos atendidos, en casi €l 50% de los casos es la misma persona
que consume drogas quien solicita ¢l apoyo; otros més que llaman dentro del 50% restante
son hermanos, la madre y otros parientes. Nuevo Leén no se encuentra entre los estados de
los cuales se reciben mayor nimero de liamadas, ese lugar lo ocupan: Distrito Federal,
Veracruz, Estado de México, Guanajuato, Chiapas, Puebla y Jalisco.

De reciente creacion es el programa “Vive sin drogas en tu escuela”, mediante el cual se
pretende llevar a las escuelas conferencias de especialistas en el terreno de adicciones y
testimonios de jovenes en rehabilitacion, stand con informacion, productos promocionales de
la campaila y material de informacién para cada asistente. El evento tiene una duracién de
dos horas y sus objetivos son:

= Visitar el mayor numero de escuelas a nivel secundana y preparatoria, con el fin de
prevenir y dar a conocer de una manera mds personal a los jévenes sobre las
consecuencias que acarrea el uso de alcohol, drogas y otras sustancias y actitudes
adictivas, a través de testimonios, videos informativos y orientacion médica.

* Llevar a todos los jovenes del pais de una manera mas directa y sencilla el contenido
principal de la gira “Vive sin Drogas”,

» Informar a través de médulos de manera personalizada a todas aquellas personas que
requieran ser canalizadas a instituciones de rehabilitacion.

» Crear una verdadera conciencia antidrogas teniendo un mayor acercamiento con los
jovenes

» Difundir el mensaje de Vive sin Drogas a todos los jovenes del pais de una manera agil,
sencilla, entretenida y directa.

Se puede observar que en cada uno de los objetivos de este programa se contempla una
comunicacion mas personalizada y directa a 1a poblacién meta, lo que habla de acciones
menos masivas y mis dingidas. Los mensajes masivos continuardn, pero se pretende
reforzarlos con estrategias de persona a persona en las diferentes escuelas del pais.

4.5.5. Unidos en la Prevencion de Adicciones

Se trata de un Organismo No Gubemamental que se sostiene con donativos de la comunidad y
de empresas interesadas en su causa. Retoman y adaptan ¢l Modelo Minnesota que desde
hace 50 affos ha servido como fundamento para estructurar un gran niimero de programas en
Estados Unidos y otros lugares del mundo. Inicialmente fue un programa de atencién para
alcoholismo, pero muy pronto se propuso también como tratamiento para ¢l abuso y la
dependencia de drogas. Kort (1999:9) explica que este modelo se basa en una atmosfera
terapéutica para ofrecer el apoyo profesional y la guia necesaria para alcanzar las metas de
tratamiento. Es un enfoque integral y multidisciplinario, orientado hacia la abstinencia y
basado en los principios de los Doce Pasos de Alcéholicos Andnimos y de Narcéticos
Anénimos, que resultan fundamentales.
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“El modelo aboga por el concepto enfermedad sin cura, pero con recuperacion, siempre y cuando
se adhiera a las propuestas del programa. Con el tratamiento se pretende alcanzar dos metas a
largo plazo. La primera, la abstinencia del alcohol y/o otras drogas. La segunda, una vida de
calidad con salud fisica y emocional” (Kort, 1999:9)

Agrega esta misma autora que para lograr las metas a largo plazo se trabaja con las metas a corto

plazo, que son:

1. Ayudar al adicto y a su familia a reconocer la enfermedad y sus consecuencias en su vida.

2. Ayudar a la persona a admitir que necesita ayuda y convencerse que podra vivir una vida

constructiva con la realidad de una enfermedad que no tiene cura.

3. Ayudar a la persona a identificar cudles son las conductas que tiene que cambiar para poder

vivir con la enfermedad en una forma positiva y constructiva.

4. Ayudar a la persona a traducir su entendimiento en accién para desarrollar un estilo de vida

diferente.

Basados en este modelo, es que se crea Unidos en 1a Prevencién de adicciones, iniciando en
San Pedro, para después ir a Monterrey, San Nicolas, Santa Catarina y Guadalupe, con lo que
se tiene cobertura en casi toda el 4rea metropolitana mediante los grupos de autoayuda a los
que pueden asistir todos los interesados en el momento en que lo deseen, no se les exige
asistencia porque se trata de un deseo voluntario de recuperacién; tampoco se les cobra alguna
cuota determinada, su colaboracién es voluntaria y simbdlica ya que con eso se busca cubrir
el pago de la renta del local, que suele conseguirse a un precio muy bajo, asi como pagar
algunos insumos que benefician a todos (papel higiénico, jabon, etc.). Estos grupos de
autoayuda forman lo que se denomina Narcéticos Anénimos; la asociacién civil Unidos en la
Prevencion de Adicciones presta sus locales para las reuniones de autoayuda, ademds de
organizar conferencias preventivas en el consumo de drogas y contar con el Centro Unidos
con internamiento y rehabilitacion.

Unidos nace por una preocupacioén, al ver cémo se estaba incrementando el
problema de abuso de alcohol y otras drogas aqui en Monterrey, abre con el fin
de trabajar como es el Modelo Minnesota, con mucho amor, con mucho respeto
hacia el paciente. Unidos empezé un poco con un grupo de autoayuda y luego se
le fue dando forma a este grupo y se fueron haciendo ideas para formar lo que es
la Asociacién Civil, Unidos en la Prevencion de Adicciones, la cual después abrié
el Centro Unidos

Los grupos de Narcéticos Anonimos son diferentes a lo que es Unidos en ia
Prevencion de Adicciones. Unidos abre grupos de Narcoticos Anonimos a donde
el adicto llega muy amolado de la bolsa, dentro de las tradiciones estd el pago de
“la séptima”, se pasa la canastita para que aporten algo que ayude a pagar la
renta del local, que se consiguié lo mds seguro a un precio muy accesible.
Entonces Unidos apoya abriendo grupos para que sea mdas facil para la
comunidad.  Actualmente andamos solicitando a los alcaldes del drea
metropolitana y de todo el estado, locales, para abrir mds grupos de Narcéticos
Andnimos.
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Hace aproximadamente un afio y medio es que iniciaron su campafia en prensa, en estos
anuncios lo que quieren es dar a conocer un lugar a donde pueden acudir quienes tienen
problemas de dependencia al alcohol u otras drogas, por esta razdn es que lo manejan como
una pregunta muy sencilla “;Crees tener problemas con tu manera de beber, abuso de
medicamentos controlados o consumes drogas ilegales? Te ofrecemos una solucién” y se
incluyen la direccién y teléfonos de Unidos. Generalmente es la familia quien hace la
llamada inicial, de 30 llamadas que reciben diariamente, 28 son de la familia, es muy raro que
sea el mismo adicto quien se comunique en busca de ayuda y cuando lo hacen, a veces inician
la llamada solicitando ayuda para otra persona, hasta que terminan por admitir que se trata
para ellos mismos.

Estas campafias de comunicacién en medios masivos generalmente se consiguen sin costo
para la institucién, por medio de las mismas televisoras, radiodifusoras o periddicos que
aportan sus espacios gratuitamente para la difusion de este tipo de mensajes preventivos. Hay
una persona dentro de Unidos dedicada a la promocién y bisqueda de estos espacios masivos
y de esta forma es que se consigue su participacion.

Otro tipo de campafia preventiva que utilizan en Unidos son las conferencias, mediante las
cuales buscan informar a la gente en todo lo que a adicciones se refiere, las conferencias son
gratuitas y lo que pretenden ¢s dar herramientas para evitar que la gente esté mal informada
sobre este tema, los principales objetivos de estas conferencias son:

= Dar a conocer que existen soluciones probadas a nivel mundial para combatir el problema
del abuso de alcohol y otras drogas.

» Explicar que el abuso de drogas no es un problema psiquiatrico, a veces se confunden los
sintomas porque mientras que el adicto est4 bajo los efectos de las drogas puede cometer
locuras, pero al pasar el efecto se trata de una persona “normal dentro de lo que cabe”,
quizé se encuentre enojado 0 molesto porque el consumo trae algunas secuencias, pero no
es precisamente un problema psiquidtrico.

= Proporcionar informacion a la comunidad en general, de la forma en que se puede ayudar
a un adicto que no muestra mucha disponibilidad a recibir ayuda; mediante el método de
la intervencién familiar, de amigos o de un jefe a un subordinado. En donde alguno de
estos grupos se reune con el adicto para destacar todos los aspectos positivos que tiene
como persona y le ayuda a aceptar que necesita apoyo para alejarse del consumo de
drogas, que le esta afectando de alguna forma en su vida y convivencia diaria con las
diferentes personas o grupos con quienes tiene interaccion.

4.5.6. Centros de Integracion Juvenil (CLJ)

Se trata de una asociacion civil del sector salud ubicada a nivel nacional, nace como resultado
de la participacién de la comunidad, con un grupo de personas que les surgié la idea de abrir
un centro primeramente para conocer el problema de consumo de drogas que empezaba al
final de la década de,los 60’s, como un problema de salud publica. Posteriormente el
problema fue asimilado por el gobierno federal y desde entonces se considera como una
empresa de participacion estatal mayoritaria que tiene su personalidad como asociacién civil,
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conformada por un patronato que representa a C1J como institucion ante la comunidad, es un
patronato a nivel nacional y uno a nivel local que apoya y respalda a cada uno de los centros.

El programa preventivo de ClJ tiene su fundamento en una educacién para la salud, mas que
una educacion sobre drogas, sus efectos, dosis o0 nombres. Se trata de difundir en nifios y
adolescentes elementos que promuevan sus habitos de vida saludable, es una estrategia
positiva que busca fortalecer dreas en ellos, en su propia persona, para que tengan
herramientas que los ayuden a enfrentar los riesgos a los que pudieran estar expuestos en el
consumo de droga.

Los programas se realizan en la comunidad, no tanto en la institucion. Los
equipos técnicos integrados por trabajadores, sociales, médicos, psicologos,
acuden a la comunidad justamente para enterarse de manera directa de la
poblacién en su dmbito natural. Son eminentemente preventivos, cuando se
requiere de una atencion terapéutica para los casos que ya estén consumiendo
droga, ahi si tienen que venir al centro a participar primero de un diagnostico
médico, psicoldgico, social, fisico, para determinar qué tipo de atencion se
requiere. Después del diagnéstico se le proporciona un plan terapéutico,
participan en los programas de tratamiento ya sea en terapia individual, terapia
de grupo, terapia familiar, grupos de padres, porque es muy importante que la
Jfamilia participe en el proceso de tratamiento junto con el paciente que logramos
identificar.

A nivel preventivo estos programas no tienen ningin costo, quien lo necesita en la
comunidad, que puede ser la escuela, el centro o los grupos comunitarios llaman y se
establece el contacto para la visita preventiva de ClJ, se tienen convenios con diversas
instituciones gubernamentales como son la Secretaria de Salud, 1a Secretaria de Educacién, el
DIF, asi como con diferentes Ayuntamientos para a partir de esto desarrollar el trabajo
preventivo que es completamente gratuito.

En cuanto a los servicios de tratamiento dentro de las oficinas de CIJ la cuota es simbdlica,
cinco pesos de manera inicial y dependiendo del estudio socioecondmico de la familia se
determina la cuota definitiva, en funcién de sus posibilidades, “somos una institucion de
asistencia social, son cuotas realmente simbélicas, pero si es importante que la persona en la
medida de sus posibilidades, colabore con su tratamiento”, También se presentan situaciones
en las que definitivamente se detecta una imposibilidad econémica para cubrir el tratamiento,
en cuyo caso son igualmente atendidos para su rehabilitacion.

En muchos casos también son exentos, el hecho de que la persona no tenga para
pagar una consulta no es ningun impedimenio para que se le brinde un
tratamiento. Igual sucede con el internamiento en el Centro de Rehabilitacion,
ahi si cuesta bastante mds, porque es el mantener durante 10 semanas las 24
horas a los pacientes y ahi se hace un estudio de situacion economica para ver
las posibilidades, pero igual, nunca se le niega un servicio a alguien porque no lo
pueda pagar.
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En el caso de una escuela que solicite el programa preventivo de CLJ el proceso es el
siguiente:

» La institucién educativa solicita telefonicamente el programa

CLJ agenda la visita a la escuela y acude con el programa preventivo, se trabaja con los

nifios de los grados solicitados.

» El programa se imparte durante una hora por sesién semanal y se imparten ocho sesiones.

» Cada sesion se planea de¢ manera amena y dindémica, invitando a que todos participen
mediante el planteamiento de inquietudes, ademés s¢ trata de sensibilizarlos acerca del
consumo de drogas, que lo vean como un problema de salud que pudieran estar en riesgo
de padecer, se les sefialan los posibles riesgos y los aspectos que pueden protegerlos.

* Durante las ocho sesiones se les orienta sobre dudas que pudieran tener, informacién
erronea que les hayan proporcionado, con ¢l objetivo de que participen en un proceso de
orientacion, ademds de darles factores de protecciéon como son la autoestima, asertividad,
desarrollo de habilidades sociales, situaciones con estrés, promover el apego escolar y
actividades propias de la escuela como un factor importante de proteccién o prevencion,
porque se ha visto que ¢l fracaso escolar o la desercion escolar es un aito factor de nesgo.

* Como material de apoyo para la sesion utilizan un poster que después se queda en la
escucla, ademas de materiales que hagan divertida la sesion: “loteria de la salud,
serpientes y escaleras, técnicas de juego”, son varios dependiendo del proceso y edad del
grupo se apoya la sesion con este material diddctico.

El programa se llama “Escuela” y no esta limitado a los alumnos, sino también a los padres de
familia y maestros, se les da informaci6n a cada uno de estos grupos: a los padres como una
primera etapa a nivel informativo para que ellos también se involucren en el proceso que van
a vivir sus hijos; a los maestros s¢ les ofrece capacitacién a aquellos que muestren interés y
disponibilidad a aceptarla.

La idea es que en cada escuela pudiera haber un grupo de maestros, de padres de
Jamilia, de alumnos, que desarrollen campafias permanentes en la misma escuela,
que no se detengan hasta que vayamos nosotros a trabajar con ellos, sino
idealmente seria cubrir todo el proceso hasta la capacitacion de promotores
preventivos en la escuela, para que ya se quede un programa permanente ahi.
Para los padres de familia tenemos un material muy interesante, un libro que se
titula ‘Coémo proteger a tus hijos contra las drogas’.

Para promover la lectura de este libro, se ha capacitado a un grupo de voluntarios de
diferentes instituciones para que sean facilitadores de talleres de lectura, de tal forma que el
libro no permanezca solamente archivado en la biblioteca familiar, sino que se trabaje
talleres de padres, es una forma de que el mensaje llegue de manera més directa y que se
pueda trabajar con los propios padres.

En cuanto a las campafias masivas que tienen actualmente en los medios, en los Gltimos cinco
aftos han manejado cinco diferentes, dirigidas a promover distintos aspectos de la prevencion,

siendo los siguientes: |
i

» Integrar a la familia como un aspecto protector
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Promover actividades deportivas y habitos de vida saludable.

Comunicacion intrafamiliar

Riesgos del consumo de drogas (monito que pica el panal de abejas y de pronto es
perseguido) para mostrar que con esto Do se juega.

» Promover que en el caso de las drogas resulta peligrosa la curiosidad por su consumo

De manera general van dirigidas por i lado a diferentes factores de proteccion
en nifios y adolescentes, como el deporte, el juego, la integracién familiar; por
otro lado, hacia los padres de familia en términos de comunicacion, ademds de
sefalar cudles serian los riesgos en el consumo de drogas.

Los mensajes incluidos en dichas campafias, son resultado de concursos a nivel nacional, son
mensajes propositivos que van dirigidos en un lenguaje apropiado al tipo de poblacion meta,
participan expertos de comunicacion dentro de la institucion y gente del Consejo Nacional de
la Publicidad, quienes marcan los criterios y valoran los mensajes. La forma en que es
cvaluada la aceptacion de los mismos, es mediante las llamadas recibidas en los CLJ en todo el
pais después de su difusiéon. Los horarios en que son difundidos estos anuncios dependen de
los tiempos donados por la Secretaria de Gobemacion y la Secretaria de Salud, instituciones
que ceden parte de sus tiempos en television y radio para que sean difundidas estas campafias
preventivas de CLJ, pero generalmente se busca que sean horanios en los que se llegue al
publico meta de la campaiia. En ocasiones también las estaciones radiodifusoras contribuyen
con la donacion de tiempo para que las campailas tengan mayor permanencia en la radio.

Entre los planes de CIJ se encuentra el fortalecer convenios con el sector educativo y con
diversos organismos que les permitan un mayor campo de accidn, ademas de continuar con su
participacién dentro del CECA (Consejo Estatal Contra las Adicciones), buscando que todas
las instituciones que lo integran hablen un mismo lenguaje en materia de prevencién en el
consumo de drogas, dependiendo de la poblacion a la que se estan dirigiendo: nifios,
adolescentes, jovenes, padres de familia, maestros, etc., para verdaderamente promover
factores de proteccion y de educacion para la salud.

4.5.7. Rehabilitacion de Marginados (REMAR)

Es una Asociaciéon Civil que en materia de adicciones se enfoca principalmente a la
rehabilitacién de personas, participando asi en la prevencién terciaria, Se mantienen con
donativos de la comunidad y la mayoria de sus miembros son voluntarios que en algin
momento de su vida también consumieron alguna droga y se han rehabilitado mediante este
programa de Remar, por Jo que han decidido unirse a la organizacién para participar de
tiempo completo en la lucha contra el consumo de drogas.

El programa inici6 en Espafia con un matrimonio de buen nivel socioecondmico que se
interesé por hacer algo para ayudar a personas con problemas de consumo de drogas, “fue
hace 18 afios cuando en Espafia se incremento el problema y este hombre salio a las calles en
busca de drogadictos para tratarlos en una finca”. Actualmente Remar esta establecida en mas
de 40 paises. A México llegd hace 6 afios, empezando en Monterrey, de ahi también pasé a la
ciudades de México y Nuevo Laredo.
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La falta de personal capacitado les impide manejar mas prevencion primaria, por lo que
solamente cada vez que pueden visitan colonias de alto riesgo para dar pléticas a los jovenes
sobre los riesgos del consumo de drogas, ademéas de informarles sobre su programa de
rehabilitacion, el cual consta de tres fases:

1. Desintoxicacién. La persona con algun tipo de adiccién llega a Remar, el requisito
principal es que su visita sea voluntaria, a nadie se le obliga a aceptar las normas que
deben seguirse tanto en las casas o en los ranchos apartados de la ciudad, en donde
permanecen por periodos de 4 8 6 meses. Ahi realizan los trabajos tipicos de un rancho:
agricultura, ganaderia y mantenimiento de las instalaciones, hay programas deportivos y
charlas terapéuticas.

2. Formacion, capacitacion y discipulado. Cuando ha transcumrido el tiempo recomendado
para el rancho y el consejo ve que la persona ha cambiado favorablemente, se le traslada a
la segunda fase, en casas especiales que se tienen dentro de la ciudad, para que retomen el
contacto con la sociedad y empiecen a realizar trabajos en la ciudad: mudanzas,
restauracion de muebles, etc., este periodo tiene una duracién de 6 meses. Ademés, puede
iniciar una etapa de capacitacién dentro del programa.

3. Reinsercién, directores de cenmtros, misioneros, colaboradores. Al cabo de un afio
completo en la pnmera y segunda fase, si la persona decide libremente seguir en el
programa, se le capacita para que sea responsable o director de casas, talleres o salga de
misiones a otros lugares en donde se necesite de su apoyo.

Dentro de la ciudad tienen actualmente dos casas destinadas a este programa, en una de ellas
se asisten personas con este problema que quieren estar en compafiia de su pareja, ahi se les
brinda asistencia a ambos; la otra casa es para personas solteras, en ambos casos los internos
se encuentran en la segunda o tercera fase del programa. Desgraciadamente sélo un 20% de
los que ingresan al programa logran terminarlo, muchos de ellos desertan en la primera fase
de seis meses en el rancho. De ese 20% que termina el programa algunos vuelven a recaer,
pero aproximadamente un 10% si logra rehabilitarse.

4.5.8. Conclusiones de estudio con instituciones y organismos que combaten la
farmacodependencia.

Es posible observar en las instituciones entrevistadas que algunas estin dirigidas a la
prevencién primaria, otras a la prevencién secundaria y unas mas a la terciaria; aunque en
ciertos casos se pretende abarcar varias, principalmente entre las asociaciones civiles que
tienen centros de rehabilitacion y que ademés imparten conferencias o difunden publicidad
masiva con ¢l afan de actuar en una prevencidn primaria. Para retomar la definicién de cada
tipo de prevencioén, Aguirre y Martinez (2000:99) explican que la prevencion primaria es el
intento por que no aparezcan nuevos casos de farmacodependencia; la secundaria, esta
dirigida a quienes ya consumen drogas, pero ain no crean adiccion; por tltimo, la prevencion
terciaria es la que proporciona tratamiento especializado a quienes ya son adictos.
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La Secretaria de Educacidn, Desarrollo Integral de la Familia y Television Azteca, son
instituciones que basicamente se enfocan en la prevencién primaria; la Secretaria de Salud
también se encuentra dentro de este rango, pero al trabajar operativamente en conjunto con
Centros de Integracién Juvenil, ambas contemplan los tres tipos de prevencion, al igual que
Unidos en la Prevencién de Adicciones y Remar.

Los resultados en una prevencion primaria son dificiles de cuantificar, se manejan solo cifras
de acciones realizadas: conferencias, publicidad en medios masivos, actividades deportivas y
culturales, folletos, pdsters, volantes entregados en diferentes eventos, etc., debido a la forma
masiva en que generalmente se difunde este tipo de prevencion, es que se hace dificil una
evaluacion mas personal.

Cuando se trata de programas selectivos, que van dirigidos a una escuela o comunidad
especifica, como es el caso de los programas del DIF y de Centros de Integracion Juvenil, es
posible tener una mayor recoleccién de informacién sobre el entorno al que se dirigen; aunque
debido a la falta de recursos humanos con que cuentan este tipo de instituciones, dificilmente
es posible establecer grupos de planta que permanezcan en comunidades de alto riesgo para
brindar una prevencién continua, esto es derivado de la falta de recursos econémicos para
contratar personal dedicado a estas actividades, lo que ocasiona que la mayocria de los
servicios se presten de manera voluntaria y los voluntarios actuales no alcanzan a satisfacer la
demanda en comunidades de alto riesgo.

La prevencién primaria ofrecida en el programa de la Secretaria de Salud que actualmente se
presenta en los medios masivos y que también comprende actividades deportivas y
recreativas, busca difundir factores de proteccion mediante la frase “Si tu quieres, la vida ¢s la
neta. Vamos contra las drogas™ que es el titulo de la cancién que identifica su campaiia
actual; sin embargo, la imagen de los jovenes que se muestran en el comercial televisivo no
corresponde a adolescentes que viven en condiciones de pobreza, por lo que tal vez exista una
baja identificacion,

Seria muy oportuno dinigir también temas especificos a este scgmento de la poblacién, en el
que dificilmente se aplican frases como las incluidas en el tema musical, donde ademés las
iméagenes muestran a jévenes que desbordan de alegria en un ambiente rodeado de naturaleza;
los adolescentes de este estudio dificilmente ven esto en su entorno y tampoco el texto de la
cancién encaja con su realidad:

* Enamérate de la vida, es tan intensa que no necesitas nada mis, enamérate,
En un mundo de carencias, es dificil comprender que no se necesite de nada mas que de la
intensidad de la vida para sobrevivir.

* Respirar el mundo de otra manera y sentirse vivo de verdad,
De qué otra manera pueden respirar el mundo si no reciben apoyo para que esto s¢ haga
realidad.

* caminando firme, dejando huella, lo que quieras puedes alcanzar,
Si para alcanzar lo que quieren necesitan caminar firme y dejar huella, también necesitan
orientacion, capacitacién y ayuda que les permita ver mas alla de su entomno.
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=  gitu quieres la vida es la neta, no dejes gque nadie decida donde vas,
En un entomo de alto riesgo y en cualquier otro, esta frase puede tener el significado que
cada quien desee darle, es relativa; puede ser peligrosa si ain no se tiene un criterio bien
definido y en la adolescencia se puede interpretar a ese nadie como “los padres” o “los
maestros”, quienes juegan un papel importante en su formacion.

* mano con mano, vamos con fuerza, si estamos juntos lo vamos a lograr
Juntos quiénes, el adolescente en un entorno de alto riesgo a veces no encuentra unidad en
su familia y es entonces cuando la busca en su grupo de pares, ahi es precisamente donde
en ocasiones se inicia en el consumo de drogas.

= Enamérate y amards, rompe cadenas y respira libertad
Nuevamente frases relativas cada quien puede interpretar segin el momento de su vida
presente; qué es romper cadenas y qué es respirar libertad cuando se vive en un entorno de
alto riesgo. “Respirar libertad” puede ser interpretado como inhalar cualquier sustancia
adictiva que lleve al adolescente a otro mundo, que lo aparte de su realidad a la que esta
“encadenado”.

abre tus pasos, cierra tus ojos y haz que tus suefios se hagan realidad
No basta con cerrar los ojos para hacer realidad los suefios, se necesitan acciones
concretas, bien definidas estratégica y sistemiticamente para ayudar a hacer realidad los
suefios de muchos adolescentes que viven en comunidades de alto nesgo.

Con el analisis anterior no se pretende ser fatalista pero ¢l tema de la cancién es exceso de
idealismo; lo que se pretende es crear conciencia sobre lo difundido en esta campafia y si
verdaderamente esto se orienta a toda la poblacién, porque como bien lo afirma Llanes
(1982:55), el profesional de la informacién debe evitar elementos o enfoques en el mensaje,
que faciliten la percepcion de aspectos que puedan causar la distorsién del mensaje como son
la falta de claridad, la informacién inadecuada o poco cientifica.

Algo similar sucede con los anuncios de Fundacién Azteca que, si bien es conveniente que
existan, falta incluir algunos otros que muestren imagenes con las que se ldennﬁque la
poblacién que vive en condiciones de pobreza, ya que segin cifras de Samaniego®’ (1996), en
México existen 40 millones de pobres, quizd muchos de ellos se encuentren en condiciones de
alto riesgo en el consumo de drogas. El tipo de adolescentes y jovenes, asi como los
ambientes mostrados a través de una vivienda con todas las comodidades o jovenes
divirtiéndose en una discoteca de dificil acceso para muchos; hacen complicada una
identificacion. Ademds seria muy conveniente que la gira “Vive sin drogas” se organizara
también en lugares accesibles a poblaciones de bajos recursos, no simplemente por el hecho
de cobrar o no la entrada, sino por la percepcion psicolégica y sociolégica que tiene para ellos
cierto auditorio al que saben que solo asiste gente de una posicidn econémica mucho mejor a
la suya.

%7 Samaniego, Raul (1996) Y Hay 40 millones de pobres: COPARMEX, México, La jornada, 21 de julio. Citado
por Valenzuela (1997: 21‘)
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El caso de la Secretaria de Educacion es muy particular, tiene cautiva en sus manos a la
mayoria de la poblacion adolescente y joven, es posible incluir sistemédticamente programas
preventivos en el consumo de drogas, programas que estimulen los factores de proteccién y
disminuyan los de riesgo. Aqui la clave es la forma en que son planeados y dados a conocer
estos programas, primero internamente en la institucion y luego para que lleguen a los
alumnos, publico meta de los mismos. El programa es disefiado en los niveles intermedios de
la Secretaria y aprobado por los niveles superiores de la institucion para después ser difundido
a cada nivel subsecuente inferior, hasta llegar a los maestros que lo impartiran a los alumnos.
Quiza son muchos los niveles por los que pasa antes de llegar al maestro, quiza ¢l maestro
deberia de participar mas activamente en el disefio del programa, en la aprobacion del mismo;
después de todo es ¢l maestro quien estd en contacto directo con el cliente final: ¢l alumno.
Es ¢l maestro quien puede tener mayor conocimiento de sus expectativas y necesidades.

Asociaciones civiles como Unidos y Remar, estin muy orientadas a la rehabilitacion y
tratamiento de personas con problemas de adicciones, cada una utiliza un tipo de programa
especifico. Ademds y de acuerdo a sus recursos, se organizan para exponer conferencias 0
visitar comunidades de alto niesgo, con el objetivo de brindar una orientacién en prevencion
primaria. Esto iltimo no estéd organizado de manera sistematica, se presenta cada vez que les
es posible difundirio, aunque buscan que sea con cierta periodicidad. Con lo anterior se
observa que su enfoque principal esta hacia la intervencién en crisis, orientacion y tratamiento
dentro de la prevencion secundaria o terciana.

La mayoria de las instituciones aqui presentadas forman parte o asisten periddicamente a las
juntas del CECA (Consejo Estatal Contra las Adicciones), a excepcion de Remar, que
desconoce la existencia de este organismo gubernamental dirigido por la Secretaria de Salud.



CONCLUSIONES

La opinién de todos los actores sociales que participaron en esta investigacion, hace posible
conocer la forma en que son recibidos por los menores entre 10 y 12 afios de edad, habitantes
de Fomerrey 116, los anuncios y campaiias de comunicacién masiva que buscan prevenir y
combatir el consumo de drogas; integrando percepciones de los diferentes grupos
entrevistados, para asi conjuntar todas las piezas, las diferentes visiones, que permiten
comprender mejor la situacién de este publico meta con caracteristicas muy particulares, si
bien parecidas a las de otros grupos con similar perfil, también diferentes a muchos otros a los
que, al parecer por lo obtenido, estdn més dirigidos los anuncios que incluyen mensajes en
contra del consumo de drogas.

Estos anuncios no han logrado una plena identificacién con la poblacion meta de la presente
investigacion, que se encuentra en una zona de alto riesgo en el consumo de drogas y por lo
tanto perteneciente a un segmento de interés para dirigir este tipo de mensajes. Se observa que
aunque es aceptable la presencia de estas campafias en los medios masivos, ha faltado
complementarla con otras estrategias mejor dirigidas a este segmento, transmitidas mediante
una comunicacion selectiva o incluso personal, a través de conferencias adecuadas a las
necesidades de cada poblacién, asi como programas especificos y personalizados dentro de la
colonia para dar atencion a grupos con este perfil.

Frente a una diversidad cada vez mayor de mensajes que muestran lo dafiino que resuita el
consumo de drogas, en los que mediante palabras e imagenes se ilustran diferentes facetas de
adolescentes y jovenes que se ven envueltos en situaciones comprometedoras para consumir
drogas, el adolescente puede tener distintas reacciones que dependerdn de la situacién presente
por la que esté atravesando en su vida personal, familiar, social y escolar, asi como de las
referencias previas que tenga sobre el uso de drogas y la forma en que éstas le han sido
transmitidas. De tal forma que destaca lo siguiente entre los resultados descriptivos de la
encuesta;

- Para la mayoria de los encuestados el mensaje de estos anuncios es verdadero y de ayuda
para decir “no a las drogas”, aungue el 47 por ciento de los encuestados afirma no saber
qué responder si alguien lo invita a probar drogas, para no probarias.

- Estéan conscientes de que en su coloniz los jévenes consumen drogas y que los anuncios no
han contribuido para que disminuya el consumeo, incluso el 31 por ciento se ha sentido
como alguno de los personajes que actiian en los anuncios en contra de las drogas y el 24
por ciento ha pensado que puede ser emocionante probarlas, después de ver algin
anuncio de este ip0.
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Se detecta que existe una buena comunicacién con sus padres y maestros, quiza de ellos
han recibido mayor informacién sobre los riesgos de consumirlas y es por esta razon que
s¢ muestran mas receptivos a mensajes con este contenido.

Gracias a los métodos cualitativos y cuantitativos empleados en el desarrollo de esta
investigacion, es posible comprender mejor los resultados obtenidos y complementar con
informacién de profundidad lo obtenido mediante la encuesta, de tal forma que se tiene una
mayor riqueza en el contenido que se estd generalizando y una mejor comprension del
problema de investigacion. Por lo que si de manera cuantitativa se detectd que en algunos
menores los anuncios y campaiias en contra de las drogas pueden despertar su curiosidad; de
manera cualitativa con las entrevistas en los grupos de enfoque, se logré apreciar c6mo varios
manifestaron haber llegado a pensar que las drogas pueden ser un refugio ¢ escape cuando se
les presentan problemas familiares, en ocasiones similares a los planteados en los anuncios

“preventivos”.

Por lo anterior, resulta de relevante importancia analizar muy bien el contenido del mensaje
que se¢ lanzard masivamente para evitar que haya malas interpretaciones en piblicos que se
encuentran mas vulnerables. Someterlo a evaluacion previa a su lanzamiento entre muestras
de los diferentes posibles segmentos meta que se tiene contemplado abarcar. Bien vale la pena
invertir un poco mds de tiempo y recursos en algo que se estd planeando, que en corregir los
resultados de una mala o deficiente planeacion.

En realidad es un porcentaje importante ¢l que admite no contar con las herramientas
necesarias para defenderse frente a una situacion de ofrecimiento de drogas y la magnitud del
problema se agrava cuando el entorno en que se encuentran estos menores es de alto riesgo en
el consumo de inhalantes, mariguana y cocaina. Es entonces preocupante el hecho de que no
existan mas acciones lanzadas de manera dingida y especifica acordes con las necesidades de
cada poblacién, que bien pueden ser complementadas con los mensajes masivos, pero no es
posible asumir que éstos van a contribuir de manera significativa para una mejor comprension
en los menores sobre los problemas que las drogas les pueden ocasionar, ¢llos quieren contar
con mas informacion, aclarar dudas que de manera masiva dificilmente lo logran porque,
como ya se ha visto en el marco tedrico, el mensaje en medios masivos no cierra su ciclo
completo por faltar el elemento de la retroalimentacién y por lo tanto no alcanza el nivel de
comunicacion, se queda solamente en informacién unilateral.

Esta informacién puede ser bien interpretada por algunos que quizd se encuentran ademas
entre los que tienen una buena comunicacion con sus padres 0 maestros y son ellos quienes
aclaran sus dudas; sin embargo, hay otros mas que no cuentan con este apoyo y tal vez llegan
a pensar que puede ser emocionante probar drogas.

En lo que respecta a la recordacién de las frases publicitarias que se utilizan para prevenir el
consumo de drogas, no existe una alta identificacion entre la frase y la institucion que la
patrocina;, por poner un ejemplo, sélo el 29 por ciento identifica a “Vive sin drogas™ con
Televisién Azteca, siendo ésta la frase que mayor aciertos logra en esta categoria a pesar de la
alta difusion que tiene en los canales de esta televisora, asi como las giras que realizan por
diferentes ciudades del pais. Lo que se pretende mostrar con esto, es que tal vez no es lo mas
importante que los menores ubiquen a la frase con la institucién, sino que el mensaje en si
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logre captar su atencion y cree conciencia en ellos de la importancia que tiene la prevencién en
el consumo de drogas; de ser esto tiltimo el objetivo principal, qué sentido tiene difundir tantas
frases e imagenes diferentes, una por cada institucién, si finalmente esto no permanece en la
mente del pablico meta o no logra una identificacién con los adolescentes de colonias menos
favorecidas, como lo ¢s Fomerrey 116.

Es comprensible que existan diferentes tipos de mensajes para las diferentes edades, ya que
entre los menores entrevistados, los mas pequefios prefieren los mensajes que incluyen dibujos
animados, mientras que para los mayores es mejor en los que aparecen personajes reales;
también el mostrar la comunicacién entre padres e hijos dentro de estos mensajes es algo que
ven con aceptacion, Como bien lo han destacado Kotler y Roberto (1992), la edad es
determinante del contenido que el mensaje tendrd, cada segmento de edad difiere en sus
propensiones hacia la adiccion de drogas y conductas de su uso; ademds hay que considerar el
nivel socioeconoémico, es entonces cuando los mensajes difundidos de manera masiva no son
tan simples como en ocasiones se pretende, deben tener una plancacion estratégica que los
direccione hacia el blanco deseado.

Los menores entrevistados quisieran contar con mayor informacion que la recibida
masivamente, tener por otros medios las herramientas suficientes que los ayuden a rechazar el
consumo de drogas, asistir a platicas o conferencias en donde reciban mas informacion y si se
les entrega mediante un folleto serd mejor, ya que asi la pueden revisar mas detenidamente y
ademés transmitirla a otros emigos. Estin conscientes de que habitan en un entomo de alto
riesgo y quisieran més vigilancia de las autoridades, asi como mayor atencion de parte de las
instituciones que trabajan en la prevencion del consumo de drogas.

Cabe agregar que existen programas sociales dirigidos de manera selectiva a comunidades de
alto niesgo, disefiados por diversas instituciones dedicadas a la prevencidn, sin embargo, estas
acciones resultan insuficientes ante la magnitud del problema, es urgente destinar mayores
recursos tanto econémicos como humanos que permitan abordar esta situacion desde su raiz,
es decir, no verlo como un problema aislado de otros tantos que pueden estar implicitos en
éste y que muy seguramente de ser atendidos de manera integral, podrian derivar en cambios
relevantes para beneficio de esta poblacion, ademas de una disminucién en el consumo de
drogas, presente en muchos adolescentes y jovenes de esta y de otras colonias con similar
problemaética.

Por su parte, los maestros y los informadores clave consideran que aunque es positiva la
difusion de estos mensajes que buscan prevenir la farmacodependencia, la mayoria de las
campafias actuales no estdn dirigidas a jovenes y adolescentes de un nivel socioeconémico
bajo, como el que se vive en esta colonia. En ellas se muestran a jovenes bien vestidos, que
van a discotecas inaccesibles para este segmento de la poblacién; los padres de familia que
aparecen en estos anuncios habitan en una casa con todas las comodidades; cuando hacen ia
gira de “Vive sin drogas” se presentan en auditorios a los que por barreras fisicas, econémicas
o psicologicas, los menores de estas comunidades no asisten. En fin, aunque en algunos
anuncios pretendan incluir a personajes de nivel socioeconémico bajo, 1a realidad es que estin
muy lejos de una buena representacion de este segmento de la poblacion.
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(Qué sentido tiene entonces enviar mensajes que no llegan a la mayoria de la poblacion, si se
tienen cifras del alto indice de pobreza que impera en México?. Lo mejor serfa direccionar
estos mensajes masivos también hacia los segmentos mds desfavorecidos, sin olvidar la
importancia que, como ya se ha mencionado, tienen los programas sociales difundidos de
manera selectiva o personal. Después de todo ya es bastante la publicidad aspiracional que dia
a dia llega a estas poblaciones que dificilmente tendran acceso a productos y formas de vida
presentados en anuncios de todo tipo, tal pareciera que en muchos casos lo iinico en donde
pueden identificarse dentro de los medios masivos es en la nota roja, con los noticieros cada
vez mas amarillistas que muestran todo tipo de imagenes y acciones de jovenes que no
resultan ¢jemplares y generalmente pertenecen a este segmento menos favorecido de la
poblacién, porque cuando se trata de quienes gozan de un mejor nivel de vida, ¢l anonimato se

hace presente.

Es momento de que haya mayor conciencia sobre el papel que juegan los medios masivos y
utilizarlos en ese sentido; si su papel es informar, entonces que lo hagan de una manera
objetiva y que quienes hacen uso de ellos para difundir cualquier tipo de mensaje, en este caso
campaiias preventivas en contra de las drogas, busquen la forma de abarcar a los diferentes
segmentos de la poblacién, ademas de estar conscientes de que estos medios son sélo
complementarios de otras formas de difusién que también deben estar presentes para que la
campafia de cambio social logre mejores resultados.

Lo anterior no estd presente, al menos no con la periodicidad que seria més conveniente para
brindar una mejor orientacién, los menores de esta poblacion asi como los informadores clave
desconocen la existencia de programas sociales preventivos del uso y abuso de drogas que se
estén realizando dentro de Fomerrey 116, varias de las actividades de la Pamroquia Cristo
Evangelizador son las que cumplen con este cometido, pero no hay la presencia permanente de
alguna institucién que trabaje con este objetivo dentro de la colonia, lo que serfa muy
favorecedor.

Entre los maestros y directores de la Escuela Pnmaria Federal Emiliano Zapata, hay
conciencia de la situacion de vida que prevalece en el sector en donde trabajan y de que sus
alumnos estdn muy expuestos a las drogas, por lo que buscan difundir la prevencién en
algunas de las materias que imparten en el plan de estudios. Son pocos quienes tienen
conocimiento de la campaiia “Contra adiccion todo Nuevo Leon”, lanzada por la Secretaria de
Educacién hace dos aflos, por lo que no todos la han difundido entre sus alumnos y quizé por
esta razoén es muy bajo el porcentaje de menores que identifican esta frase con la institucién
correspondiente (6.5 por ciento).

Sin embargo, se percibe que tanto la Secretaria de Educacion como el resto de las instituciones
que trabajan en la prevencion de la farmacodependencia, hacen su mayor esfuerzo por abordar
la prevencion en el consumo de drogas desde su perspectiva y posibilidades muy particulares;
si bien trabajan en equipo dentro de algunas actividades, el hecho de encontrar tan diversas
campafias y mensajes permite apreciar que todavia no existe una integraciéon que logre mayor
fuerza en el contenido y difusion de los anuncios y programas sociales que se realizan con este
fin, de ahi la diversidad de frases que en ocasiones quiza resulten confusas para el pablico
meta.
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Por qué mejor no optar por una (inica palabra clave, adaptable a cada segmento, que se ubique
en dos o tres frases y se refuerce continuamente y por temporadas, seguramente después de un
tiempo razonable es conveniente pasar a otra etaps de la campafia y hacer cambios que de
nuevo llamen la atencién, no se trata tampoco de establecer una monotonia, pero si una
uniformidad en el contenido de los mensajes, que contemple los cambios apropiados para cada
segmento de la poblacion.

Lo que sucede con las campaifias actuales refuerza la falta de la ley de concentracién sugerida
por Ries y Trout (1993), no existe actualmente una palabra clave que permanezca en la mente
y sca realmente impactante para los consumidores de droga, de tal forma que los desaliente
para continuar con esta forma de vida, si a esto se suma que muy posiblemente su problema
principal no es el consumo de drogas, sino algin otro que los orilld a iniciarse en éste, el
impacto de las campailas actuales es todavia menos alentador.

Por lo anterior es importante ademés tomar en cuenta lo proporcionado por los informadores
clave, quienes proponen para esta poblacion otro tipo de estrategias en las que se aborden
problemas propios de la misma, tales como el desempleo, €l bajo nivel educativo, el
hacinamiento, la mala alimentacién, la desintegracién familiar y otros tantos que pueden ser
los detonadores de que algunos jovenes busquen un escape en las drogas, quizd lo mejor seria
generar estrategias para combatir estos otros problemas de la poblacién que pueden ser la raiz,
para asi muy posiblemente ver una disminucién en ¢l uso y abuso de drogas en los menores de
edad.

Quizé una forma de brindar una mayor aportacién hacia lo anteriormente planteado, es sugerir
algunas posibles estrategias que tal vez ayuden un poco en la planeacion de futuras campailas
y programas sociales de este tipo, puede ser que algunas ya hayan sido pensadas por los
responsables de esta actividad pero por diversas circunstancias no ha sido posible su
lanzamiento, ojald que con la visién que ahora se tiene de toda una comunidad que padece de
este y otros muchos problemas que se entremezclan, sea posible abordar a esta y otras
poblaciones con similar perfil, en donde el consumo de drogas estd latente y va acompaiiado
de mury diversas situaciones de vida que son nada favorables para un desarrollo con calidad en
el ser humano.

Recomendaciones:

1. Establecer una verdadera unidad entre los diferentes organismos responsables de la
prevencion en el consumo de drogas, para que sumen sus recursos tanto econémicos como
humanos y se establezca una sola cadena con fuertes eslabones que permitan combatir la
farmacodependencia, después de todo y frente a este problema, aqui vale mas la unidn
hace la fuerza que divide y vencerds . No se trata de competir entre unos y otros para ver
quien presenta la mejor campafia, con mas espacios al aire y mejor produccion; se trata de
unir esfuerzos para definir una campaila general, respaldada por todas las instituciones
responsables y dejarla al aire, pero al mismo tiempo emprender acciones dirigidas, més
personalizadas y verdaderamente enfocadas a cada segmento de la poblacion.

\

2. Buscar que esas acciones dirigidas a cada segmento, sean complementadas por estrategias

que satisfagan las necesidades especificas de cada poblacién, por ejemplo: en donde el
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desempleo estd presente, capacitar a la poblacion en algin oficio que contnbuya a su
autosuficiencia; en donde falta comunicacién intrafamiliar, dar platicas de convivencia a
parejas y familias; en donde hay pandillerismo, generar competencias deportivas y de
esparcimiento cultural para que los jovenes ocupen su tiempo libre; en donde hay
embarazos en adolescentes y matrimonios muy jévenes, llevar platicas de orientacion
sexual; en donde hay problemas de adicciones al alcohol u otras drogas, crear grupos de
autoayuda que contribuyan en su rchabilitacion. Seguramente es una mezcla de todos
estos problemas lo que se presenta en muchas de las comunidades como es el caso de
Fomerrey 116, pero si se aborda de manera particular cada uno de los que se consideran
forman parte de la raiz, quizd en un mediano plazo haya una reaccion en cadena, donde
otros mas que son consecuentes comiencen a disminuir al mismo tiempo.

3. Continuar trabajando en la rehabilitacién, después de todo ya hay bastantes personas con
problemas de adicciones y es claro que para ellos s6lo la prevencion secundaria o terciaria
los ayudard a librarse del problema. Entonces no descuidar a este segmento de la poblacion
que ya estd inmerso en el problema y que si no se le atiende sc¢ corre el riesgo de que
ademés de continuar en su adiccion con fuertes riesgos para su salud y su vida, sean
actores incitantes para que otros que ain no son atrapados, se interesen por probar.

4. Es claro que para todo lo anterior hacen falta recursos econémicos y humanos,
seguramente si todas las instituciones trabajan en equipo puede haber una optimizacion de
¢éstos y permitir un mayor alcance a otras poblaciones que estan desatendidas o no lo son
con la periodicidad que lo requicren. Hace falta una buena comunicacion y coordinacion
interinstitucional, a veces esto es dificil dentro de la misma institucién por lo que se
visualiza mas complejo de la forma en que se plantea; pero si se considera que el problema
va en aumento y aqueja a toda la comunidad, que se trata de una unidad y lo que estd
afectando a otros afecta de alguna forma a cada uno, entonces conviene hacer un
parteaguas y redefinir las estrategias en funcion de lo que es mejor para todos y no sélo
para la imagen de la institucion que cada uno representa. Finalmente no se trata de salvar
un puesto laboral, se trata de salvar vidas.

5. Proponer la creacién de una politica social que promueva una mayor participacion de la
sociedad civil; empresas, universidades, asociaciones, particulares. Crear o desarrollar el
programa Adopra una comunidad, mediante el cual se realice el analisis completo de
necesidades en comunidades menos favorecidas y que éstas sean adoptadas por este tipo
de organismos pertenecientes al tercer sector, interesados en el desammollo comunitario y
dispuestos a invertir recursos que permitan llevar una mejor calidad de vida a estas
comunidades. Que la inversién econdémica destinada a este fin, sea deducible de sus
impuestos, para que tengan un beneficio fiscal y se¢ muestren mds motivados en la
participacion, de esta forma los impuestos serdn verdaderamente destinados al desarrollo
social.

Ojalé que las anteriores recomendaciones tengan cabida dentro de los planes estratégicos de
las instituciones responsables de la prevencion, como ya se ha visto prevenir es educar, si se
trabaja en la educacion y capacitacion de una comunidad esto seguramente la conducird hacia
mejores formas de vida, lo importante es buscar los problemas de raiz y trabajar en ellos, de
nada sirve podar la hierba mala, ésta volveré a crecer si no se arranca desde su raiz.
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El siguiente cuestionario tiene como objetivo conocer tu opinién sobre las campaiias de comunicacién que buscan prevenir la

drogadiccion.

Agradecemos tu colaboracion para responder con el mayor cuidado y sinceridad. Por favor no dejes preguntas sin contestar.

La informacién que nos proporciones es CONFIDENCIAL.
1. EDAD (ANOS CUMPLIDOS):
2. SEXO: 1.MASCULINO(__ ) 2 FEMENINO( )

3. GRADO DEESTUDIO: 1. CUARTO{_ ) 2QUINTO () 3.SEXTO(_ )
4. OCUPACION: 1. SOLAMENTE ESTUDIAS (__) 2. ESTUDIAS Y TRABAJAS (__)

[]
[

FAVOR DE CONTESTAR LAS SIGUIENTES PREGUNTAS SEGUN LAS INSTRUCCIONES INDICADAS.

5. (Recuerdas algin anuncio 0 campafia que busque prevenir el consumo de drogas?
1.SI( ) 22.NO( )

L SENALA CON UNA “X” LA O LAS RESPUESTAS QUE MEJOR RESPONDAN A CADA PREGUNTA,
SEGUN TU OPINION:

]

6. De la siguiente lista, cudl o cudles instituciones que combaten ¢l consumo de drogas has escuchado o visto y recuerdas el

mensaje que estan difundiendo en contra de la drogadiccién?

(__) 1. Centros de Integraci6n Juvenil () 6. Televisién Azteca

(__) 2. DIF (Desarrollo Integral de la Familia) (__) 7. Remar México

(__) 3. Unidos en la Prevencion de Adicciones (__) 8. Secretaria de Salud

(__) 4. Vida Nueva () 9. Narcoticos Andnimos

(__) S. Secretaria de Educacién (_) 10.0tra cuil )
7. (Por qué medio(s) te enteraste de que existen estas instituciones que combaten el consumo de drogas?
() 1. Television (__) 6.Familia

() 2. Radio (__) 7. Amigos

() 3. Periddico {__) 8 Visitaron la escuela

(__) 4. Caneles (__) 9. Visitaron la colonia

(_) S.Folletos () 10.0tro cual )

1. SUBRAYA LA RESPUESTA CORRECTA, SELECCIONANDO LA INSTITUCION QUE USA CADA UNA DE
LAS FRASES PUBLICITARIAS DE CAMPANAS EN CONTRA DE LAS DROGAS QUE A CONTINUACION

SE INCLUYEN (sblo una respuesta por cada frase y si desconoces la respuesta subraya “no se”)

8. N IBRE DE DR! :
1. Narodticos Anonimos 2. Secretaria de Educacién 3, Centros de Integracién Juvenil 4. DIF

8. Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Television Azteca  8.Unidos 9, No se
9. DINOALASDROGAS Y Sf ALA VIDA:

1. Narcoticos Andénimos 2. Secretaria de Educacién 3. Centros de Integracién Juvenil 4. DIF

S. Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Televisién Azteca 8. Unidos 9. No se

10. PARA VIV]IR SIN DROGAS:
1. Narcoticos Andnimos 2. Secretaria de Educacién 3, Centros de Integracion Juvenil 4. DIF

8. Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Television Azteca 8. Unidos 9. No se
11. VIVE SIN DROGAS:

1. Narcoticos Andnimos 2. Secretaria de Educacién 3. Centros de Integracién Juvenil 4. DIF

£. Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Television Azteca 8 Unidos 9. No se

12. LA DROGA ES UNA BOMBA DE TIEMPO:
1. Narcoticos Anonimos 2. Secretaria de Educacion 3. Centros de Integracion Juvenil 4, DIF

%. Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Televisién Azteca 8. Unidos 9, No se

8




13. CONTRA ADICCION TODO NUEVQ LEON:

1. Narcoticos Anonimos 2, Secretaria de Educacion 3. Centros de Integracion Juvenil 4. DIF
S, Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Television Azteca  8.Unidos 9. Nose

14. SIN DROGAS.... MEJOR:
1. Narcoticos Anonimos 2. Secretaria de Educacidn 3. Centros de Integracion Juvenil 4. DIF

5. Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Television Azteca 8. Unidos 9. No se

15. CONSTRUYE TU VIDA SIN ADICCIONES:
1. Narcoticos Andnimos 2. Secretaria de Educacién 3. Centros de Integracion Juvenil 4. DIF

&, Secretaria de Salud 6. Remar México 7. Televisibn Azteca 8. Unidos 9. Nose

II. LEE CADA UNA DE LAS ORACIONES SIGUIENTES Y SUBRAYA LA QUE CONSIDERES COMO

MEJOR RESPUESTA SEGUN TU PUNTO DE VISTA (s6lo una respuesta por cada pregunts).

16. Pongo mucha atencidn a todo lo que dicen los anuncios y campafias en contra de las drogas.
1. VERDADERO 2. FALSO

17. Los anuncios que buscan prevenir la drogadiccién pueden aumentar el interés de la juventud

por probar drogas.
1. VERDADERO 2. FALSO
18. Los anuncios y campafias para prevenir el consumo de drogas son de gran ayuda para decir
“no a las drogas”
1. VERDADERO 2. FALSO

19. Es dificil recordar los anuncios y campaiias que hablan de prevenir el consumo de drogas.
1. VERDADERO 2. FALSO

20. Los anuncios y campaiflas que previenen ¢l consumo de drogas muestran la realidad.
1. VERDADERO 2. FALSO

21. Cuando veo los anuncios y campaiias en contra de las drogas pienso que nunca las probaré.
1. VERDADERO 2. FALSO

22. Los mensajes difundidos en los anuncios y campaiias en contra de las drogas, dicen mentiras.
1. VERDADERO 2. FALSO

23 Los anuncios y campailas para prevenir el consumo de drogas pucden ser una invitacion para
que los jovenes usen drogas.
1. VERDADERO 2. FALSO

24. Me he sentido como alguno de los personajes que actiian en los anuncios en contra de las drogas.
1. VERDADERO 2. FALSO

25. Cuando veo los anuncios en contra de las drogas, siento curiosidad por probarlas.
1. VERDADERO 2. FALSO

26. Me sentiria mal si estuviera viviendo lo mismo que alguno de los personajes que aparecen
en los anuncios en contra de las drogas.

1. VERDADERO 2. FALSO

27. Después de ver algin anuncio en contra de las drogas, he pensado que puede ser
emocionante probarias,
1. VERDADERO 2 FALSO

28. Para realmente combatir la drogadicci6n hacen falta més acciones que sblo los anuncios actuales.
1. VERDADERO 2. FALSO

29. En mi colonia los jovenes consumen drogas.
1. VERDADERQ 2 FALSO

30. Sclo que debo decir si alguien me invita a probar drogas, para no probarlas.
1. VERDADERO 2. FALSO
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31.

32.

33

34,

3s.

36.

37.

38.

39.

41.

42.

43.

45,

47.

48.

49,

Aunque haya anuncios en contra de las drogas, los jévenes continuan consumiendo drogas
en mi colonia.

1. VERDADERQ 2. FALSO
Me siento muy feliz viviendo en esta colonia.
1. VERDADERO 2, FALSO

Una forma de combatir el consumo de drogas es con platicas especiales para los jévenes
de cada colonia.
1. VERDADERO 2. FALSO

Cuando veo un anuncio en contra de las drogas recuerdo lo que sucede en mi colonia.
1. VERDADERO 2.FALSO

Gracias a los anuncios y campaiias en contra de las drogas, hay menos jovenes que usan
drogas en mi colonia.
1. VERDADERQ 2. FALSO

Lo que pasa en los anuncios y campafias en contra de las drogas es distinto a lo que sucede
en mi colonia,
1. VERDADERO 2.FALSQ

Creo que en nada ayudan los anuncios y campafias en contra de las drogas para que los
jovenes de mi colonia dejen de consumir drogas.
1. VERDADERQ 2. FALSO

Si mi mejor amigo(a) me invita a probar drogas, las pruebo.
1. VERDADERO 2. FALSO

Alguien que yo conozco en mi colonia, consume drogas.
1. VERDADERO 2. FALSO

. En la escuela me han explicado lo que puede ocasionar el uso y abuso de drogas.

1. VERDADERO 2. FALSO

Cuando tengo alglin problema dificil de resolver, lo platico con mis padres.
1. VERDADERO 2. FALSO

Me siento muy orgulloso(a) de mi familia y contento(a) de pertenecer a ella.
1. VERDADERQ 2. FALSO

Mis padres me han explicado lo que me puede ocasionar el abuso de drogas.
1. YERDADERQ 2. FALSO

. Alguien de mi familia consume drogas.

1. VERDADERO 2. FALSO

Tengo un amigo(a) de mucha confianza, con quien platico todo lo que me pasa.
1. VERDADERO 2. FALSO

Un amigo(a) me explicd lo que son las drogas.
1. VERDADEROQO 2. FALSO

Mis padres me ayudan a resolver mis problemas.
1. VERDADERO 2. FALSO

Tengo confianza con mi maestro(a) para platicarle mis problemas.
1. VERDADERO 2. FALSO

Creo que la drogadiccion es:  (subraya sblo una respuesta)

1. Un placer 2. Un vicio 3. Una enfermedad 4. Una moda 5. Una diversion

6. Un escape 7. Una forma de ser aceptado(a) 8. Otra

RE
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GUIA DE TEMAS PARA GRUPOS DE ENFOQUE CON ALUMNOS DE
CUARTO, QUINTO Y SEXTO GRADO DE PRIMARIA,

1. PRESENTACION (5 minutos)

1.1.

12.
13,
1.4.

L35,

Bienvenida

Romper el hielo, establecer amistad

Nombre de los asistentes

Motivo de la reunién y tema a tratar; Explicarles que se trata de una reunién de
amigos, en la que queremos comocer sus gustos y preferencias por diversos aspectos
sociales, asi como su opinién sobre algunas campaitas de comunicacién de tipo social.
Reglas del juego. Es importante la participacion de todos, que hable uno a la vez para
facilitar la comprensién, mencaonarles que la sesién se grabard para facilitar su
anslisis.

2. PASATIEMPOS (10 minutos)

2.1
2.2
2.3.
24.
2.5.

{Que pasatiempos tienen (individmal, grupal, familiar) y cuiles les gustaria tener?
Mencionen los programas de la tedevision que més les atraen y por qué

{Qué anuncios recucrdan y qué es lo que recuerdan de esos anuncios?

{Qué cantante y/o actor (masculmo/femenina) que mas les atrae?, por qué?
(Cuél es el grupo musical que mas les atrac? y ;por qué?

3. ENTORNO FAMILIAR (15 minutos}

3.L
32
3.3.

34
3.5.

3.6
3.7.

(Ayudan en algo a sus papés cuamdo estén en la casa? jen qué?

{Quién tiene m4s responsabilidad: su papa o su mam4? ;por qué lo picnsan asi?
(Tienen confianza con sus padres para platicar con ellos?, ;Con quién tienen més
confianza (padre o madre)?

Cuando platican con ellos, ;jsicnsem que son comprendidos? jpor qué?

Si tienen algin problema, ;8 quuén sc lo platican primero, a sus papas; a sus
hermanos(as), a un amigo{a), a sa maestro(a)? ;por qué?

{Cuél seria para ustedes un problema dificil de platicar? ;por qué?

Cuando se portan mal, ;cémo los corrigen sus padres? (con palabras, con gritos, con
golpes, con castigos, etc.)

4. CONOCIMIENTO DE DROGAS (20 oumutos)

4.1.

42,
43.

44,

4.5.
4.6.

47
48

4.9.

4.10.

(Saben ustedes lo que son las drogas? si es afirmativo, que expliquen lo que son, de

cudles drogas conocen su nombre y qué opinan de ellas.

{Qué son los inhalantes?, ;Qué es la mariguana?, ;Qué es la cocaina?

(Cémo se han enterado de que exxsten las drogas? (escuela, amigos, padres, maestros,

medios masivos, iglesia, programas sociales en su comunidad, etc.)

(Recuerdan ustedes algunos ammacaos en television, radio, prensa que hablen sobre las
consecuencias de usar drogas?, ; caal(es) y qué recuerdan?

¢ Qué opinan de estos anuncios?, ¢bes llaman la atencién?, jpor qué?

(Creen que estos anuncios informan lo suficiente para rechazar las drogas cuando
estan frente a ellas? jpor qué?

{Qué les dicen estos anuncios? y ¢Qué no les dicen estos anuncios?

(Cémo les gustaria que fueran estos ammcios? jqué imigenes 0 mensajes deberian
usar?

{Como ven ustedes a los protagonistas de estos anuncios? (triunfadores, derrotados,
atendidos por sus padres o amigos, etc.)

(Han sentido curiosidad por estar en el lugar de alguno de los protagonistas de estos
anuncios? jpor qué?



4.11.

4.12,

4.13.
414,
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En alguna materia escolar que estén cursando actualmente, se les explica el tema de las
drogas?, qué materia, qué les dicen?

[Hay alguien que haya venido a su escuela o a esta comunidad para hablarles sobre las
consecuencias de usar drogas? si es afirmativo, jquién, cuindo, qué les dijo, ha vuelto,
les gustd el mensaje que les dieron, por qué?

;Consideran que esto sea de ayuda para la comunidad? ;por qué?

(Si pudicran elegir, en donde les gustaria vivir? y jpor qué?

CERCANIA CON LAS DROGAS (15 minutos)

3.1
5.2

53.
54.

55.
5.6.

5.7.

5.8

JPor qué creen ustedes que algunas personas consumen drogas?, jcoémo creen que se
sienten los que usan drogas?

(Han sido invitados a probar alguna droga?, si es afirmativo cuél y qué hicieron? (La
persona que los invit6 era conocido de ustedes o era algin desconocido).

(Alguien de su familia o algim conocido de ustedes consume drogas?

{Qué es para usiedes la drogadiccion? (una cofermedad, un vicio, un placez, un escape,
una moda) por qué?

(Sabian ustedes que la drogadiccion es una enfermedad? / qué opinan de esto?

(Como creen ustedes que se puede ayudar a las personas que consumen drogas para
que superen csta enfermedad?

En su opinién ;qué s¢ esti haciendo para ayudar a los que consumen drogas para que
sc alejen de ellas?

bnaginen que ustedes son un equipo de personas que van a proponer una solucién para
m«;ré ; combatir el problema de las drogas, ;qué solucién o soluciones propondrian y
por

COMENTARIOS GENERALES Y ESPONTANEOS SOBRE EL USO Y ABUSO DE
DROGAS EN SU COMUNIDAD.
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ANEX03. GUIA DE TEMAS PARA ENTREVISTAS CON PROFESORES EN
FOMERREY 116

1. RELACION CON FOMERREY 116

s ;Cuénto tiempo tiene de ser maestro en esta escuela? y jen qué grado imparte clases?

® Vive usted en Fomerrey 116 o solamente viene aqui por su trabajo? (si no vive en
Fomerrey 116 preguntar en dénde vive).

v ;Podria usted proporcionar antecedentes sobre la formacién de esta colonia? (proceso de
nacimiento, crecimiento, desarrollo, tipo de habitantes, procedencia, etc.)

* Desde su punto de vista, ;coémo describiria usted a esta colonia? (aspectos familiar, social,
educativo, cultural, religioso, etc.)

= ;Cuél cree usted que sea la principal problemética de esta colonia? y ;por qué?

®  Qué acciones cree que podrian ayudar a resolver o disminuir este problema?

" (si no mencioné como problema el consumo de drogas en la colonia, preguntar
directamente sobre este aspecto: como estd comprendido, cudles son las drogas de mayor
consumo, si tiene algiin indice de consumo de drogas en los menores de la colonia, cudles
son las causas que considera orillan a Jos jovenes a consumir drogas, qué otros problemas
ocasiona ¢l consumo de drogas en la comumidad, hay desercion escolar derivada del
consumo de drogas, etc.) .

= ;Qué éreas de oportunidad ve en la colonia?

2. CONOCIMIENTO Y OPINION DE PROGRAMAS SOCIALES Y CAMPANAS DE

COMUNICACION EN CONTRA DE LAS DROGAS.

s ;Conoce algin programa social o campafia de comunicacién en contra de las drogas?
Jcudl(es)?

" ;Como se¢ ha enterado de estos programas o campaiias? (televisién, radio, premsa,
instituciones, visitaron la escuela, visitaron la colonia, etc.)

= ;Considera que estos programas o campafias aportan algo para combatir el consumo de
drogas en la comunidad?

» ;Existe algun programa social 0 campafia que haya despertado especial interés en usted?
por qué?

= /Qué agregaria a las campafias y programas actuales y qué quitaria de cllos?
(Coémo considera que debe ser la campafia ideal para combatir la farmacodependencia?
(argumentos, textos, imagenes que debe incluir y medios por los que puede difundirse).

* ;Hacia qué segmento de la poblacién considera usted que estén dirigidas las actuales
campaiias de comunicacion en contra de las drogas? /por qué?

3. OPINION SOBRE INFLUENCIA DE ESTAS CAMPANAS EN CONTRA DE LA
FARMACODEPENDENCIA, EN LOS MENORES ENTRE 10 Y 12 ANOS Y EN
GENERAL ENTRE LOS HABITANTES DE FOMERREY 116.

» ;Cémo cree usted que estén impactando estos programas y campafias de comunicacion en
contra de las drogas, sobre los menores entre 10y 12 afios? y ;por qué considera que estdn
impactando de esa manera?

» Cree usted que realmente estas campafias contribuyen para que los adolescentes digan “no
a las drogas™? ;por qué?

» ;Cémo cree que impactan estas campafias entre el resto de la poblacién de esta colonia?
(jovenes consumidores o no consumidores de droga, adultos, padres de familia, etc.)

= (Ha notado cambios en la comunidad a partir de que se ha incrementado la difusién de
programas y campafias en contra de las drogas? ;jqué cambios?

i
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» ;Proporcionan en alguna clase impartida en su grado, informacién sobre la
farmacodependencia? si es asi ;Como se complementan las campafias masivas con la
informacion que proporcionan en la escuela?

4. VISION DE UN PROGRAMA PREVENTIVO COMPLETO.
= ;Cémo seria para usted un programa preventivo en contra de las drogas para los jévenes de
esta colonia? (qué hacer, quiénes participan, coémo, cuando, donde).
= ;Coémo esth participando la SEP en la prevencién de la farmacodependencia en esta
colonia? (tiene algin programa, cuél, conoce su nombre, como lo difunden, en qué
segmento de la poblacion, etc.)

5.  COMENTARIOS QUE EL ENTREVISTADO(A) DESEE AGREGAR.
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ANEXO4. GUIA DE TEMAS PARA ENTREVISTA CON INFORMADORES

CLAVE DE FOMERREY 116

1. ASPECTOS GENERALES

Antigiedad de la institucién que representa establecida en Fomerrey 116 y el
tiempo que usted tiene trabajando en su puesto dentro de la colonia (sacerdote,
religiosa, juez de barrio, ministerio pblico, médico, enfermera)

i Cual(es) cree usted que es la principal problematica de esta colonia? y ;por qué?
{Qué acciones cree que podrian ayudar a resolver o disminuir este problema? (si no
mencioné como problema el consumo de drogas en la colonia, preguntar
directamente sobre este aspecto: jcree usted que la drogadiccion es un problema?
drogas de mayor consumo, edad de inicio, indices, causas que orillan a jévenes a
consumir drogas, otros problemas ocasionados por el consumo de drogas).

{Cémo visualizan el consumo de drogas en la colonia Fomerrey 1167 ;Cree que la
comunidad percibe a la drogadiccion como un problema?

{Qué mejoras (4reas de oportunidad) visualiza en la coloma?

2. CONOCIMIENTO Y OPINION DE PROGRAMAS SOCIALES Y CAMPANAS DE
COMUNICACION EN CONTRA DE LAS DROGAS.

iConoce algin programa social o campafia de comunicacién en contra de las
drogas? jcudl(es)?

iCoémo se ha enterado de estos programas o campaifias? (television, radio, prensa,
instituciones, visitaron la escuela, visitaron la colonia, etc.)

(Considera que estos programas o campafias aportan algo para combatir el consumo
de drogas en esta comunidad?

¢Existe algiin programa social 0 campafia que haya despertado especial interés en
usted? ;por qué?

{Qué agregaria a las campaiias y programas actuales y qué quitaria de ellos?

(Como considera que debe ser la campafia ideal para combatir la
farmacodependencia? (argumentos, textos, imagenes que debe incluir y medios por
los que puede difundirse).

(Hacia qué segmento de la poblacién considera usted que estdn dirigidas las
actuales campafias de comunicacién en contra de las drogas? ;por qué?

3. OPINION SOBRE INFLUENCIA DE ESTAS CAMPANAS, EN LOS NINOS,
JOVENES Y COMUNIDAD EN GENERAL.

(Como cree usted que estén impactando estos programas y campafias de
comunicacién en contra de las drogas, sobre los menores entre 10 y 12 afios de esta
colonia? y ;por qué considera que estn impactando de esa manera?

;Cree usted que realmente estas campafias contribuyen para que los adolescentes
digan “no a las drogas™? ;por qué?

,Cémo cree que impactan estas campafias entre el resto de la poblacién de esta
colonia? (jovenes consumidores 0 no consumidores de droga, adultos, padres de
familia, etc.)

(Ha notado gambios en la comunidad a partir de que se ha incrementado la difusion
de programas y campafias en contra de las drogas? ;qué cambios?
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VISION DE UN PROGRAMA PREVENTIVO

v ;Cémo seria para usted un programa preventivo en contra de las drogas para los
jovenes de esta colonia? (qué hacer, quiénes participan, cémo, cuéndo, dénde).

s ;Coémo esta participando el Gobierno u otros organismos en la prevenciéon de la
farmacodependencia en esta colonia? (hay algion programa, cual, conoce su nombre,
c6mo lo difunden, en qué segmento de la poblacidn, etc.)

« Directamente, ;como participa usted y la institucién que representa para combatir el
consumo de drogas en Fomerrey 1167

COMENTARIOS ADICIONALES DEL ENTREVISTADO
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ANEXOS5. GUIA DE TEMAS PARA ENTREVISTA A ORGANISMOS QUE

TRABAJAN EN LA PREVENCION DE LA FARMACODEPENDENCIA

Objetivo de la entrevista.

Conocer los programas sociales y/o campafias de comunicacién que realizan en contra de la
farmacodependencia, cudl es su objetivo y hacia qué publico meta se dirigen.

1. Historia de la institucion u organismo.

Conocer los antecedentes y situacién actual de la institucion:
Organismo Gubernamental o0 No Gubernamental
Cuénto tiempo tiene de fundado
Cual es su mision
Cdémo se sostiene
Cdmo se ve en la sociedad
Si se trata de una institucion no creada especificamente para combatir adicciones
(SS, SEP, TV Azteca) ;desde cuindo detectaron la necesidad de crear programas
para combatir la farmacodependencia? explicar lo que han hecho con anterioridad
A cudntas personas dan atencion en prevencion o tratamiento de
farmacodependencia
Hacia qué poblacién se dirigen principalmente

2. Programas sociales y/o campafias de comunicacion vigentes.

{Qué programa social o campafia de comunicacién en contra de la
farmacodependencia tienen implementado actualmente? (nombre hacia dentro de la
institucion y hacia el publico)

[ Cuéanto tiempo hace que lo implementaron?

(Cual es el objetivo de este programa o campafia de comunicacién? (preventivo a
nivel primario, secundario o terciario)

(Hacia qué segmento de la poblacién esté dingido? ;por qué?

{Cémo detectaron que este programa era ¢l mas indicado para esa poblacién meta?
Existe en realidad una poblacion meta en su programa, estan conscientes de la
diferencia de segmentos, hay esa intencién al realizar las campafias

{Qué respuesta han obtemdo de esa poblacién meta?, ;cémo hacen la evaluacion?
(Trabajan en conjunto con alguna otra institucion para difundir este programa o lo
hacen de manera independiente? (si es con otra institucion, ;como se coordinan y en
qué participa cada una?; si es de manera independiente, ;por qué?)

3. Difusién, medicién y seguimiento del programa o campafia de comunicacion.

{Coémo lo dan a conocer? (medios masivos, visita personal, conferencias...)

(Por qué seleccionaron esa(s) forma(s) de difusion?

{Qué resultados han obtenido?

{Qué seguimiento dan a la campaiia cuando ha iniciado su difusién?

¢Qué planes a corto, mediano y largo plazo tienen para prevenir y combatir la
farmacodependencia desde temprana edad?

\
!
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