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RESUMEN

Con el objetivo de contribuir a la prevencion del alcoholismo en adolescentes de la
comunidad de Tolte, canton Alausi, provincia Chimborazo se aplicé un plan
educativo de enfermeria a la comunidad beneficiaria. Para ello se seleccioné una
poblacién de 20 adolescentes comprendidas entre 15 y 18 afios de edad. Se aplico
una encuesta, la cual fue abalizada por un profesional calificado en el area de
enfermeria, en ella se pudieron identificar varios factores de tipo, social,
demografico, econdmico y habitos los cuales sirvieron para analizar la informacion
obtenida, proporcionando datos adecuados respecto al tema, asi como la tendencia
gue pueden tener los encuestados para aplicar una intervencion en la prevencion
de consumo de alcohol. Dentro del desarrollo del estudio se realizaron varias
jornadas de capacitacion en un espacio de la casa barrial de la Comunidad de Tolte,
considerando las medidas de bioseguridad adecuadas por motivos de la pandemia
del COVID 19. Se analizaron conocimientos relacionados con el consumo de
alcohol y alcoholismo en los cuales se nota claramente que fue necesaria dicha
capacitacion, ya que el 80% de los participantes desconocen los dafios que el
alcohol tiene dentro del organismo tanto en la salud fisica como en la mental, el
90% de los participantes tuvieron practica en el consumo de alcohol, todos ellos en
edades comprendidas entre los 15 y 18 aflos de edad, un 65% indicaron que tienen
gusto por el alcohol y lo consumen por tal motivo, todos los participantes sefialaron
gue la mejor forma de consumir alcohol es en compariia de sus amigos. Analizando
estos aspectos, los dias de capacitacion fue fundamental, al igual que la guia
educativa que fue otorgada a los adolescentes de la comunidad Tolte y el plan de
intervencion en la prevencion del consumo de alcohol. Con esta ejecucion se pudo
fomentar un mejor conocimiento acerca del alcoholismo, asi como los diferentes
riesgos y consecuencias del consumo de alcohol a tempranas edades,
considerando siempre que la salud mental y fisica deben ser una prioridad en la

vida de los seres humanos.

Palabras claves: intervencion, jévenes, comunidad.
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SUMMARY

With the objective of contributing to the prevention of alcoholism in adolescents of
the Tolte community, Alausi canton, Chimborazo province, an educational nursing
plan was applied to the beneficiary community. For this, a population of 20
adolescents between 15 and 18 years of age was selected. A survey was applied,
which was endorsed by a qualified professional in the nursing area, in which it was
possible to identify various factors of type, social, demographic, economic and
habits, which served to analyze the information obtained, providing adequate data
regarding the subject, as well as the tendency that respondents may have to apply
an intervention in the prevention of alcohol consumption. Within the development of
the study, several training days were carried out in a space of the neighborhood
house of the Community of Tolte, considering the appropriate biosecurity measures
for reasons of the COVID 19 pandemic. Knowledge related to alcohol consumption
and alcoholism was analyzed. in which it is clearly noted that said training was
necessary, since 80% of the participants are unaware of the damage that alcohol
has within the organism in both physical and mental health, 90% of the participants
had practice in the alcohol consumption, all of them between the ages of 15 and 18,
65% indicated that they like alcohol and consume it for that reason, all the
participants indicated that the best way to consume alcohol is in the company of his
friends. Analyzing these aspects, the training days were fundamental, as was the
educational guide that was given to the adolescents of the Tolte community and the
intervention plan for the prevention of alcohol consumption. With this execution, it
was possible to promote a better knowledge about alcoholism, as well as the
different risks and consequences of alcohol consumption at an early age, always
considering that mental and physical health should be a priority in the lives of human

beings.

Keywords: intervention, youth, community.
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INTRODUCCION

El alcohol es una sustancia que posee efectos psicoactivos al tener un consumo o
ingesta alta, esta es una droga de expendio libre, la cual es adquirida por muchas
personas sin contemplar la edad, sexo o condicién social. Se considera al alcohol
como el generador principal de muertes a nivel mundial ya que acarrea muchas
consecuencias negativas para la salud, problemas de convivencia social, familiar y

econdémica de la poblacion.

Al generar estados inapropiados en el consumidor se considera una droga, la cual
bajo un constante consumo puede producir un estado de dependencia dentro de la
persona, esto puede ocasionar que el individuo tenga modificaciones en su

conducta de tipo psicoldgica como fisiol6gica.

Muchas personas que comprenden el segmento de jévenes tienen curiosidad por
probar o ingerir esta sustancia, lo cual muchas veces no es conocido por el entorno
familiar. Los jévenes que realizan este tipo de consumo generalmente lo hacen en
ocasiones especiales, bajo la presion de algun allegado, sea este familiar, amigo o

simplemente para tener un mejor tipo de diversion.

Datos de la OMS muestran que en el periodo comprendido a un afio alrededor de
3.3 millones de individuos tienen una muerte que se relaciona con el consumo de
bebidas alcohdlicas, las cuales tienen clasificaciones identificadas por sus efectos,
tales como accidentes de transito, suicidios y patologias que se presentan por una

excesiva ingesta de bebidas alcoholicas (1).

Se ha determinado al segmento de adolescentes como un conjunto de personas
vulnerables aptas para consumir bebidas alcohdlicas. Este factor esta determinado
dentro de las condiciones apaticas a la edad, sexo, condicién social, pero que
guardan relacidbn con el aspecto emocional de la persona, lo cual tiene
repercusiones graves dentro del desarrollo normal, debido a los cambios y

transiciones emocionales que atraviesa el adolescente.

Psicolégicamente en el adolescente surgen dudas o inquietudes en cuanto a su
actitud, la cual refleja oposicion a todo reglamento que se establezca dentro del

hogar, institucion educativa y para quienes laboran en el trabajo. Esta tipologia hace



que la persona adolescente tenga o busque conflictos sociales y familiares que a
su vez encuentre refugio en familiares o amistades que alguna vez en su vida han
consumido alcohol, asumiendo que mejora el estado de animo y logra que la

persona se sienta mejor.

Un dato recopilado del autor Braganza, E (2017); sefala que varios adolescentes
son consumidores de alcohol a edades tempranas. La edad media de inicio del
consumo esta comprendida en los 14 afios, generalmente por influencia externa de

consumidores cercanos al sujeto.

Para el desarrollo de la presente investigacion se han desarrollado los siguientes

capitulos:

Capitulo I: Se encuentra comprendido por: marco referencial nos permitira tener
claro e identificado el problema de la investigacion, planteamiento del problema,
causas del problema, ubicacion del problema dentro del contexto, hipotesis de
estudio, justificacion con su respectiva importancia del problema y objetivos de la

investigacion.

Capitulo 1I: Se compone por: marco tedrico, sustento bibliografico tedrico,
abarcando con temas de la adolescencia, definiciones e importancia del consumo
de alcohol, intervencion de la enfermeria, medidas de tratamiento y preventivas,

fundamentales dentro de la investigacion.

Capitulo I1l: Se compone por: marco metodoldgico que permitird formular y resolver
problemas, tipo de investigacion, disefio de la investigacion, enfoque de la
investigacion, poblacién y muestra, métodos, plan de andlisis de los datos

obtenidos.

Capitulo IV: Se compone por: andlisis e interpretacién de datos que nos permitira
identificar las caracteristicas de los adolescentes, una guia educativa brindando

informacién adecuada.

Capitulo V: Se compone por: plan de intervencién enfermeria, andlisis y discusién
de resultados: En este capitulo se desarrolla la propuesta de intervencion y se
exponen sus resultados para dar cumplimiento a los objetivos planteados,

conclusiones, recomendaciones, referencia bibliogréafica y anexos.



CAPITULO |
MARCO REFERENCIAL
1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La prevencion del consumo de alcohol en adolescentes es una parte fundamental
dentro del desarrollo social de las personas, lo cual tiene un analisis ejecutado
durante mucho tiempo, la idea de ello es buscar las mejores opciones, asi como los
elementos necesarios para prevenir a la poblacion de adolescentes en el consumo
de alcohol, los cuales pueden resultar altamente nocivos para la salud. Instituciones
gubernamentales, Unidades Educativas deben estar preparados para ejecutar una
accion y verificar el mejor mecanismo ante el consumo de alcohol, para ello es
fundamental analizar al problema desde el espacio local, nacional e internacional
partiendo de una idea mas clara en cuanto a la seleccion de un método de

prevencion de consumo de alcohol en adolescentes.

Segun el informe emitido por la OMS (2018), el consumo de alcohol a nivel mundial
con una participacion de mas del 27% es por parte del adolescente en el mundo,
consumiendo bebidas alcohdlicas entre las edades de 15 a 19 afios. Un dato
alarmante, ya que representa mas de un cuarto de la poblacion de adolescentes
(1).

En Latinoamérica se conoce que existe un nivel elevado de consumo de alcohol
por parte de los adolescentes, siendo los 15 afios la edad promedio de inicio de
este consumo, en toda Latinoamérica segun cifras estadisticas el 38% de
adolescentes inician a beber alcohol desde nifios, este dato es referencial y no tiene
diferencias significativas respecto al género de los consumidores (2).

En el Ecuador segun datos expuestos por el Consejo Nacional de Control de
Sustancias Estupefacientes y Psicotropicas (CONSEP), el consumo de alcohol que
es considerado como una droga licita tiene un consumo elevado en el segmento
poblacional de adolescentes. Se ha revelado que el 60,7% de la poblacién en el
pais ha realizado un consumo primario de alcohol en edades comprendidas entre
los 15 a 19 afios (3).



Los datos obtenidos por parte del INEC (2019), han sefialado que el 32,4% de la
poblacion de adolescentes en la provincia de Chimborazo consumen bebidas

alcoholicas en edades comprendidas entre los 15 a 18 afios (4).

En el cantdn Alausi existe un consumo promedio del 8,9% de alcohol por parte de
los jévenes, en edades comprendidas entre los 14 a 19 afios, lo cual identifica un
consumo considerable a edades tempranas. Dentro de la comunidad Tolte se ha
verificado un incremento de ingesta significativa de alcohol por parte de los
adolescentes, lo cual genera un interés para poder aplicar acciones preventivas

adecuadas ante este tipo de consumo inadecuado de dicha sustancia (5).

Mediante un analisis de observacion (Anexo N.2, pag. 76) ejecutado en la
comunidad de Tolte canton Alausi, se ha podido tomar en consideracion aspectos
fundamentales en cuanto al consumo de bebidas alcohdlicas, en los cuales se han
identificado que los familiares de los adolescentes son consumidores de esta
bebida, las cuales también se ha observado la asistencia de personas en espacios
concurridos por la comunidad. Los grupos de reunion para esta practica se han
definido en un rango de 8 a 15 personas, siendo en mayor cantidad el segmento
masculino. Ademas, se ha podido indagar en el tipo de bebidas que consumen los
adolescentes, siendo las bebidas mas representativas la cerveza, el vino y el licor
artesanal. Se ha detectado ademas que el consumo de alcohol se encuentra en
parametros entre bajo y medio, en periodos de fines de semana, comprendidos en
horas de la tarde hasta la madrugada. La investigacion de observacion sefiala que
la conducta de los jévenes consumidores de alcohol es pasiva, sin embargo,

muchas personas sienten incomodidad al ver este tipo de practicas.



1.2.  JUSTIFICACION

La demanda de consumo de alcohol en adolescentes ha tenido un aumento gradual
por ser un producto de facil acceso, por su incremento constante esto se ha ido
convirtiendo en un problema social, el cual involucra a la salud publica. Tomando
en consideracion que podria afectar la salud de los residentes especialmente a la
poblacion de adolescentes, se plantea la idea de concientizar a este segmento
sobre varios aspectos de prevencion del consumo de alcohol considerando los

riesgos y dafios que tienen en la salud mental y fisica.

Los pobladores de la comunidad Tolte considerando los riesgos e incrementos que
tiene el consumo de alcohol en adolescentes han analizado la posibilidad de la
ejecucion de una capacitacién relacionada con la prevencién de consumo de
alcohol de adolescentes. Para ello se cuenta con el apoyo de recursos necesarios
patrocinados por los pobladores y por auto gestion del investigador para el efecto y
desarrollo adecuado de la propuesta, lo cual demuestra que la realizacién del
trabajo de investigacion es totalmente factible, al contar con todos los recursos

mencionados anteriormente.

Los beneficiaros directos de esta investigacion serd los 20 adolescentes,
entendiéndose por adolescentes a las personas comprendidas entre los 12 a 18
afos segun la OMS, de la comunidad Tolte que se encuentra ubicada en el cantén
Alausi, provincia de Chimborazo, los beneficiarios indirectos principalmente seran
los familiares de los adolescentes y en el entorno social involucrado en la vida de

los mismos.



1.3. OBJETIVOS
1.3.1. Objetivo General

Desarrollar un plan educativo dirigido a los adolescentes en la prevencion del

alcoholismo en adolescentes de la comunidad de Tolte, canton Alausi,
1.3.2. Objetivos Especificos

e |dentificar los factores de riesgo de la poblacién que participaron en la

capacitacion de este estudio.

e Elaborar una guia educativa con estrategias apropiadas que se enfoquen en la

prevencion del alcoholismo en adolescentes

e Ejecutar acciones de enfermeria en la educacion a los beneficiarios sobre el

consumo del alcohol y la importancia de su prevencion.



CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1.1. Adolescencia

Es la época de la vida de cada persona en la cual se generan diferentes cambios

tanto primarios como secundarios, entre ellas las caracteristicas sexuales,

aparicion de habilidades diversas, socializacion, crecimiento cognoscitivo y

emocional entre otros aspectos. Este tipo de cambios que experimentan las

personas se dan desde la edad comprendida entre los 12 a los 18 afios (6).

2.1.1.1. Caracteristica de la etapa de la adolescencia

Es necesario conocer las diferentes caracteristicas de la etapa de la adolescencia,

ya que permite tener un mejor control en cuanto a los miembros de la familia que

pertenecen a un hogar, evitando errores involuntarios que pueden presentarse en

cuanto al desarrollo de este segmento de personas. Por lo cual se ha caracterizado

los siguientes puntos:

Aumento de peso, estatura y varias caracteristicas del cuerpo.

Incremento de la masa muscular, asi como de la fuerza, esto es mas notorio
en las personas de género masculino, tienen una frecuencia mayor de
transporte en la sangre, mejorando los niveles de oxigeno y una maduracién
cardiaca y pulmonar.

Los procesos enddcrinos y metabdlicos corresponden a una maduracion
correcta, estos ocurren en ocasiones con alteraciones, lo cual pueden
provocar efectos tales como pérdida de suefio e incluso trastornos
emocionales.

El desarrollo sexual es muy importante en esta etapa, se da la maduracion
de los gametos sexuales y la aparicion de los caracteres sexuales
secundarios, ya con ello viene la capacidad reproductiva.

Dentro de los aspectos psicosociales se va afiadiendo una serie de
comportamientos mas cambiantes, es por ello que necesitan mayor

independencia.



e El pensamiento tiene una evolucion conceptual de lo abstracto a lo concreto,
por lo que la capacidad de razonamiento se madura.

e Desarrollo de una identidad sexual.

e Variacién de estado de animo.

e Discusiones constantes con los padres y miembros del hogar, demostrando
rebeldia.

e Mejoramiento de su capacidad de eleccion y desempefio.

e Autoridad para formar un proyecto de vida adecuado (7).

2.1.1.2. Adolescenciatemprana

Para este periodo es necesario considerar el rango de edades comprendidas entre
los 10 a 14 afios, principalmente tiene una caracterizacion por el crecimiento y
desarrollo de varios aspectos que se dan dentro de la pubertad y los caracteres
sexuales secundarios. Los cambios fisicos estan en constante evolucion mientras
gue los cambios psicologicos se manifiestan de manera conflictiva dentro del hogar,

es el inicio de una inestabilidad de conductas y emociones (8).

2.1.1.3. Adolescencia Tardia

Es importante sefialar que esta etapa de la adolescencia tiene una definicion entre
las edades comprendidas de los 15 a 19 afios, el crecimiento y desarrollo de la
persona ha llegado a tener una culminacion parcial en cuanto al desarrollo y
crecimiento, dentro de esta etapa se nota de manera clara como el adolescente
toma sus propias decisiones en cuanto a su perfil psicologico. Se nota un mejor
desenvolvimiento y una identidad propia en cuanto a sus actos e incluso a su
relacion en lo sexual, social y afectivo, esta persona se encuentra a pocos pasos

de ser un adulto (9).



2.1.1.4. Factores deriesgo y dafio para los adolescentes

Existen considerables factores de riesgo que pueden de una u otra manera atentar
en la salud metal como psicologica de los adolescentes, es por ello que se

mencionan las siguientes:

¢ Ambiente familiar inadecuado o disfuncional.

e Abandono de estudios.

e Sucesos inesperados.

e Consumo de alcohol y drogas.

e Padecimientos de enfermedades de transmision sexual asociadas a
practicas riesgosas.

e Gestacion a temprana edad (10).

2.1.1.5. Elementos para una proteccion de la salud en adolescentes

e La participacion familiar, inclusion en un ambiente socialmente aceptable,
mejorando la autoestima.

e Equidad para acceder a servicios fundamentales como la salud, educacion,
desarrollarse en un ambiente afectivo de bienestar.

e Dinamizar a la familia en una practica saludable de desarrollo fisicos y
recreacionales.

e Respetar las politicas definidas, considerando propinar una atencién
adecuada a los nifios, nifias y adolescentes, permitiéndoles gozar de una
salud integral y una socializacién activa.

e Impulso y cuidado respecto al consumo de drogas, actividades sexuales
irresponsables, se debe promocionar este cuidado como base para un

correcto desarrollo y crecimiento del adolescente (11).

2.2. Alcohol

El alcohol es definido quimicamente como un grupo de compuestos organicos
derivados de los hidrocarburos, los cuales se componen de uno o varios grupos de



hidroxilos. El alcohol etilico pertenece a este grupo siendo uno de los principales

componentes de tipo psicoactivo de toda clase de bebida alcohdlica (12).

2.2.1. Definicion

El etanol es un liquido de caracteristicas organolépticas definidas como incoloro,
volatil, inflamables, posee una infinita solubilidad en el agua y es miscible en
compuesto como el éter y cloroformo. En cuanto a su liposolubilidad es treinta
veces menos respecto a su solubilidad, su valor nutritivo esta definido por cada
gramo de alcohol este tiene un aporte al organismo 7,1 kilo calorias, definiéndose
como calorias vacias sin aporte alguno de los diferentes macro o micronutrientes.
Se conoce como depresor al que actia de manera directa en el sistema nervioso
central, tiene una absorcion directa en el estdbmago, intestino delgado y en el

torrente sanguineo.

Es conocido que una bebida alcohdlica normal posee 0,6 onzas de etanol en estado
puro, siendo una bebida en condiciones normales 1.5 onzas de licor normal, 5

onzas de vino, 12 onzas de cerveza (12).

2.2.2. Las bebidas alcohélicas

Tienen una clasificacién segun su proceso de preparacion para su obtencion, por
ello pueden ser de tipo fermentadas; cuando las sustancias organicas se degradan
por accion de las enzimas existentes, ademas de la activacion del desprendimiento
de gases, otro proceso de obtencion de bebidas alcohdlicas es la destilacion;
proceso mediante el cual se vaporizan los liquidos de manera parcial condensando

vapores formado para poder separarse (13).

2.2.3. El consumo de alcohol

Es una descripcion de consumo de alcohol en gramos dentro de bebidas de tipo
estandar, se ha establecido que una bebida de este tipo esta relacionada y

responde a un contenido de cerca 10 gramos de alcohol, lo que es semejante al
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contenido de una lata de cerveza de 330 cm? al contenido de 140 cm?3 de vino 0 a

un vaso de alcohol destilado de 40 cm?3 (14).

2.2.4. El consumo de alcohol como experiencia

Es una relacion que se sujeta a la primera vez en el consumo de bebidas
alcoholicas, tiene una referencia a un consumo considerado de categoria
considerablemente raro o variable, lo cual refiere a una experiencia de consumo

adecuado o normal para un tipo de experimentacion inicial (15).

2.2.5. Consideraciones generales para el inicio del consumo de alcohol

La adolescencia es la puerta de entrada para iniciar con el consumo de alcohol, es
una edad temprana para la gran mayoria de individuos que se inician en esta
actividad. Para muchas personas la adolescencia es una etapa marcada como
critica, por ser el cambio y la concepcién de muchos adolescentes al tener
problemas para tener un idea de los cambios evolutivos por los que atraviesan, es
por ello que muchos de ellos van desarrollando un tipo de conductas muy riesgosas,
en las cuales se incluyen el consumo de drogas, alcohol, lo cual los inclina a un
consumo mayoritario por tener sentimientos de experimentar diferentes
comportamientos, o copiar modelos de muchas personas que tienen influencia en

sus vidas.

El consumo de drogas sean estas licitas o ilicitas estan comprendidas en edades
de que van desde los 15 a los 17 afios, es un inicio experimental y puede ser como

el comienzo a un consumo de dependencia frecuente y definitiva (16).

2.2.5.1. Factores condicionantes para el consumo de alcohol en los

adolescentes

Muchos son los factores existentes en los adolescentes en cuanto la toma de
decisiones que condicionan el consumo de alcohol, los cuales se pueden definir

como de riesgo al no tener un entendimiento correcto de la realidad, condicion de
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la situacion y la parte afectiva, lo que va generando una posibilidad de consumo de
drogas. ElI consumo de alcohol visto desde una perspectiva de riesgo es muy

cuantioso, se pueden clasificar en:

Biologicos: Es un tipo de predisposicion de tipo genética, en el cual los genes son
los que influyen sobre la realizacion de una actividad para ingerir alcohol y la

dependencia que puede generar (17).

Personales: Es una caracteristica que se fundamenta principalmente en rangos de
edad, el estado de salud en cuanto a lo fisico y mental, los diferentes tipos de estrés
que atraviesa la persona, sus creencias si la ingesta de alcohol va a producir un
efecto para llenar sus expectativas, la experimentacion y la satisfaccion producida

por el alcohol sobre todo el nivel de inseguridad (17).

Familiares: Existe un alto nivel de influencia que empujan a los adolescentes al
consumo de alcohol en su ambiente familiar, esto se debe principalmente a hogares
disfuncionales y muchos problemas que se generan en el ndcleo familiar, es por
ello que la base para evitar a este factor es una buena comunicacion interna dentro
del hogar (17).

Psicoldgicos: En este aspecto existen varios comportamientos de inestabilidad
como son baja satisfaccion, una auto estima reducida, no poseer una buena
relacion en el entorno social y emocional, una marcada sefial de depresion, una

necesidad de ser el centro de atencion, la sensacion de soledad entre otros (17).

Escolares: En este aspecto existen manifestaciones las cuales son detectadas de
manera facil, el desempefio escolar no genera interés, la persona es timida y poco
participativa, no se asocia con sus compaferos de una manera correcta, posee
barreras de tipo comunicacional y no expresa lo que siente en su interior, empieza

a buscar el gusto en el alcance al alcohol dentro de la institucion educativa (17).

Sociales: Estan regidas por las leyes de tipo social, las cuales son favorables y
aptas para poder ejecutar la ingesta de alcohol, ya que dan facilidad al acceso de
alcohol, generando en sus consumidores problemas de tipo social, agresion,
delincuencia y hasta encontrar en su camino a personas consumidoras cronicas
@an.
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2.2.6. El consumo de alcohol como efecto de mortalidad y morbilidad

El alcohol tiene una afectacion para todo el organismo, comprendiendo la edad,
sexo, caracteristicas de tipo bioldgicas se puede dar una determinacion del riesgo

al que se exponen en el momento del consumo.

Los adolescentes sufren dafios neuronales secundarios por el consumo de alcohol
a edades tempranas, dando muestras de alteracion en su conducta, memoria fallida
y procesos de lento aprendizaje, el alcohol puede alterar la estructura del sistema
nervioso central, llevando al individuo a un deterioro neuropsicoldgico, esto tienen
una variabilidad por el consumo en cuanto a la cantidad de alcohol consumida,

diferentes aspectos de antecedentes de consumo temprano.

Los trastornos por consumo son descuidados por la poblacién, de manera principal
por adolescentes, el consumo crénico o intenso tiene efectos en dafios organicos,

gue son relacionados con el consumo intermitente.
Consecuencias que producen el consumo de alcohol:
A corto plazo

e Accidentes de transito, muertes por depresion y homicidios,
¢ Manifestaciones de relaciones sexuales tempraneras sin proteccion.

e Elinicio de consumo de alcohol a edad temprana produce dependencia del

mismo.
e Bajo rendimiento académico
e Problemas familiares.

e Poca coordinacion motora reflejos con accion lenta.

Largo plazo

e Problemas del consumo de alcohol para la salud publica
e Hipertension, problemas cardiacos, accidentes de tipo cerebrovasculares.

e Problemas digestivos, dentales, diferentes tipos de cancer (18).
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2.2.6.1. Consecuencias del consumo de alcohol en los adolescentes

El consumo de alcohol en los afios prematuros asociados a la adolescencia de las
personas esta ligada plenamente a las muertes que se les atribuye en el consumo
de alcohol, estas se detallan de manera anticipada, otra causa es debido a los
diferentes trastornos que se dan por el consumo de alcohol, que de manera general
se asocian como incapacitantes. Varios paises con ingresos no muy elevados,
tienen como factor principal el riesgo de consumo de alcohol como una de las

enfermedades mas detectables.

Los efectos crénicos de caracter agudo tienen altos indices, los cuales estan
asociados con la violencia, abandono del hogar, maltrato, la pérdida del empleo por
ausentismo entre otras causas de tipo social. Las consecuencias del consumo
desmedido de alcohol tienen un significado nocivo para las entidades de salud
publica para aplicar una correcta accion y poder colaborar con la sociedad (19).

2.2.6.2. Problemas de salud como causa principal del consumo de alcohol

La parte negativa del consumo de alcohol tiene repercusiones en la parte social y
econOmica, ya que el consumo de este tipo de bebidas se da de manera constante
en las etapas mas productivas de la vida. Varias son las consecuencias por ingesta
de bebidas alcohdlicas que perjudican a gran escala a la salud fisica y mental del
autor de este hecho, pero este tipo de dafio y malestar no es solo producido de

manera individual, sino de manera colectiva.

El dafio social que genera el bebedor tiene relacion con la salud, enfermedades y
lesiones que se pueden dar por acciones inapropiadas en este proceso incluyendo
gastos médicos que son de escala innecesaria para la familia la cual sufre dafios

psicoldgicos.

Al mencionar el dafio social por el consumo de alcohol se puede encontrar efectos
negativos en actividades cotidianas relacionadas principalmente al trabajo, la
familia y las diferentes relaciones sociales. La productividad de la persona que bebe
es inapropiada y se va reduciendo, generando consecuencias desastrosas como la

pérdida del empleo por un mal desempefio (20).
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2.2.6.3. El consumo de alcohol segun el género

El consumo de alcohol estéa relacionado en su gran mayoria con personas de sexo
masculino, pero esto no hace que se excluya al género femenino, ya que este
género tiene un consumo menor y menos exhibido. La igualdad de géneros en la
actualidad es muy notoria, de esta manera la disposicion del papel de cada género
cumple su concepto de persona basada en la diferenciacion de ciertas actividades

gue requieren el uso de una fuerza no comparable al relacionar a los dos sexos.

Un factor importante en cuanto al consumo de bebidas alcohdlicas es la abstinencia
gue la mujer guardaba por prejuicios sociales, ya que en ellas se daba una critica
demasiado negativa al verla consumir alcohol, pero este tipo de pensamiento fue

evolucionando y la mujer cambid de manera radical su consumo frente al alcohol.

Con los cambios sociales que la mujer ha dado se estima que la presencia de
personas bebedoras se encuentra en un incremento considerable, la mujer tiene
suspicacia en cuanto a niveles de intoxicacion aguda y al desarrollo de
enfermedades hepaticas o cancer de mama. En las mujeres la causa mas notoria
para iniciar su consumo de alcohol radica en la sensibilidad que poseen y la
tendencia alta que dan respecto a depresion y conflictos en cuanto a su conducta

de manera intrapersonal (21).

2.2.6.4. El consumo de alcohol dentro de la sociedad y la cultura

El consumo de alcohol tiene una historia propia y caracteristica dentro de la vida
del ser humano, esta tradicion por llamarla asi se ha ido transmitiendo por

generaciones mediante las diferentes culturas sociales.

Es evidente que el presente tiene una relacion con diversas sociedades en varios
escenarios de la vida del hombre, desde su origen se ha contado con la mitica
practica de la magia y las costumbres religiosas, siendo parte de diferentes rituales
y fiestas de las culturas, pero las cuales han ido perdiendo mucho el fomento de

respeto y practica de valores.

Se considera que el alcohol dentro de la linea de tiempo de la humanidad ha sido

un tipo de droga legal muy consumida dentro de la historia, esta se ha ido
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convirtiendo en un aspecto de relacién social y cultural con los afios de avance en
la sociedad. EI consumo de alcohol en adolescentes tiene un reflejo de tipo integral

social que se adapta con un significado distinto.

Los procesos de aprendizaje y socializacion en el crecimiento y desarrollo de las
personas son influencias que se van dando mediante una retroalimentacion e
implantando diferentes normas de comportamiento disciplinario para compatrtir, en
familia, en el trabajo, con los amigos, la familia es uno de los ejes principales para
proteger a su adolescente del mundo de las drogas, es el principal entorno social
en el que se desenvuelve un ser humano y por ello esta debe tener estabilidad

emocional y dar siempre un buen ejemplo e imagen a cada uno de sus miembros.

La sociedad actual tiene una influencia negativa sobre los adolescentes en cuanto
al consumo de alcohol, se nota mucho la manera facil de conseguir diferentes
bebidas alcohdlicas a precios comodos de manera relativa para sus consumidores.
Esto permite dar andlisis a entender que los consumidores jovenes seran con el

tiempo los consumidores habituales que generen dependencia en ellos (22).

2.2.7. Enfermeria

Es una actividad relacionada con la ayuda a las personas que se hallan en
condiciones poco favorables en cuanto a salud, para poder realizar actividades
positivas en su salud y optando por verificacion de una recuperacion adecuada,
para ello se colabora de manera integral considerando que el paciente no puede
efectuar fuerza innecesaria, para ello se aplican los diferentes conocimientos
adquiridos en el proceso de aprendizaje, garantizando asi una ayuda para

independizar al paciente y realizar actividades de manera normal (23).

2.2.7.1. Laenfermeriacomo rol en la prevencion del consumo de alcohol

El consumo de alcohol y otras drogas tiene un seguimiento en diferentes partes de
las disciplinas de estudio, pero en ella se destaca la psicologia con sustentos
tedricos para poder dar una explicacion de como se comportan las personas en

cuanto a la evolucion del consumo de drogas.
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La rama de la enfermeria tiene una tarea ardua para la prevencién de diferentes
adicciones, es por ello que actualmente busca investigar mas a fondo una linea en
cuanto a la problematica por consumo de drogas y alcohol principalmente como
respuesta a una problematica de salud publica. Se destaca al consumo de alcohol
como uno de los mas constantes, ya que se verifica que este es dependiente por
parte del individuo al necesitar esta sustancia y al poder entender que muchas de

las actividades que realiza estan en torno al consumo de bebidas alcohdlicas.

Los profesionales de enfermeria tienen la instauracién apropiada para poder dar
una prevencion respecto al consumo de este tipo de bebidas, asi como en
promocionar un mejor estilo de vida referente a la salud de las personas, induciendo
al cuidado responsable de todos los individuos que se integran dentro de la

sociedad, ya que cada persona tiene un aporte significativo en la vida.

Una prevencion primaria es la meta principal consolidada para el profesional de la
enfermeria en cuanto al consumo de alcohol, este profesional tiene un contacto
directo de primera linea en los servicios de salud, esta en capacidad de caracterizar
indicadores de los consumos diferenciandolos de una manera correcta y estan
facultados para dar la mejor promocion preventiva en la salud de los consumidores,
es por ello la importancia que debe tener la inclusion de la enfermeria con la

sociedad para ser prevenida y colaborada en aspectos de la salud (24).

2.2.8 Consecuencias en la salud por consumo de alcohol

El alcohol en cantidades téxicas, tiene diferentes efectos dentro del organismo, la

mayoria de ellos negativos (20).

A nivel del sistema nervioso: En consumos agudos, dependiendo de la cantidad y
tipo de persona, las funciones superiores van cambiando paulatinamente, sobre
todo el ejercicio y la atencion, por lo que no se recomienda beber alcohol mientras
se conduce, otros cambios afectan el lenguaje y la memoria. Se ha demostrado
gue, con el consumo prolongado, ademas de algunos de los cambios descritos
anteriormente enlas funciones superiores, las células nerviosas se dafany

muchas células mueren. (20).
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En el Aparato Digestivo: el 6rgano mas afectado es el higado, cerca del 20%
termina en cirrosis. Es mas factible que junto al consumo de cigarrillos se produzca
el cancer de boca. El consumo agudo es uno de los causantes de gastritis, que
pueden terminar en una emergencia por hemorragia digestiva, es por eso también
gue una persona con enfermedad acido péptica (gastritis o ulcera péptica), se le
prohibe totalmente la ingesta de alcohol. También puede afectar el pancreas, el

alcohol es la principal causante de pancreatitis aguda y crénica (20).

En el Sistema Inmunolégico: El alcohol debilita las defensas y es mas vulnerable a

las enfermedades.

Sistema cardiovascular: Se ha descrito miocardiopatia por ingesta de alcohol, asi

como aumento de la presion arterial tras la ingestion aguda. (20).
En el Sistema Oseo: Ayuda al desarrollo de la osteoporosis.

En el sistema reproductivo: se han informado casos de impotencia masculina e

infertilidad femenina en bebedores empedernidos. (20).

En mujeres embarazadas: El sindrome alcohdlico fetal, cuando es grave, se asocia
conbajo pesoal nacer ademas de anomalias craneoencefalicas vy
faciales. En su forma leve, el Sindrome de Alcoholismo Fetal puede ser invisible y
manifestarse posteriormente con leves dificultades de aprendizaje, por lo que esta

terminantemente prohibido beber alcohol durante el embarazo. (20).

2.2.9 PREVENCION DEL ALCOHOLISMO

Una de las medidas preventivas en contra del alcoholismo es la de establecer
campafias para poder proporcionar informaciéon con el fin de empezar a hacer
consciente a la poblacién de la problematica, trata de tocar puntos clave como:
quées el alcoholismo, quées, por qué ocurre, cuales sonlas
consecuencias de beber en exceso, donde encontrar informacion, donde

conseguir ayuda, etc. novatos (de 14 a 19 afnos). (25).
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El incremento de impuestos, restricciones ala produccion y la prohibicién
de venta de esta bebida a menores de edad son medidas indirectas para limitar el
consumo. ElI uso delas redes sociales es importante para comprar
muchos productos poco saludables al asociar estos productos con personalidades
de la television. (26).

En los dltimos afios, los funcionarios de salud publica de diferentes
paises, especialmente en las culturas mediterraneas, han dado luz verde
a las campafias de prevencion de la adiccion al alcohol, con lo que por un lado,
intentaron llamar la atencién del puablico sobre lo que realmente es la salud publica.
, en contra de la idea de tolerancia y permisividad, que no es el caso de otras
sustancias toxicas, por otro lado, anuncia la prevencion de esta enfermedad como

el medio de combate mas eficaz. (26).

Alternativas de ocio sin alcohol. Horario limitado del bar. La educacion para la salud
es efectiva, es decir, tiene impacto en los jévenes y adolescentes. Ayudalos a
crecer en un mundo libre de drogas. Retrasar la edad de inicio. Educacion para
la salud para desarrollar habilidades sociales. Educacion en  valores.
Busca alternativas para pasar un fin de semana divertido. Rompe la relacion
entre el alcohol y el juego. Enriquecer su vida cotidiana. Concéntrese mas en los

adultos que estan cerca de los adolescentes (26).

Los padres y madres:

Mejorar la calidad de la comunicacion conlos nifios. Deja de beber y de
divertirte con amigos. Evite el consumo de alcoholy otras sustancias.
Preocupaciones. Describir los efectos nocivos del alcohol vy el alcoholismo.
Promover actitudes y estilos de vidano compatiblescon el alcohol.
Informacion para combatir las presiones ejercidas sobre los jovenes a través de la

publicidad y los temas culturales (26).

El reconocimiento temprano de un problema con el alcohol es crucial para ayudar
a los adolescentes a aceptar ayuda y evitar que se vean arrastrados a una espiral
de degradacion personal y familiar como resultado de una enfermedad crénica,
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progresiva Yy debilitante como el alcoholismo. Se necesitala ayuda de
un especialista porque el diagnéstico no es responsabilidad de la familia, padres
o0 tutores. La deteccién temprana permite el tratamiento antes de que la adiccion se

vuelva severa e irreversible. Para ayudar a su hijo, necesita conocerlo (26).

Saber lo que implica esta etapa de desarrollo puede ayudarlo a comprender el
comportamiento de los jovenes y evitar el riesgo de etiquetar a su
adolescente. Esta desorientacion, debido a los cambios que sufre fisica, mental y
emocionalmente, se exacerbay se complica ain mas a medida que el joven

desarrolla una adiccion (26).

La familia tiene un papel importante en la prevencion, el entorno familiar es el primer
espacio de comunicacion interpersonal, por lo que es necesario desempefiar un
papel activo en la prevencion del consumo de alcohol a través de las actividades
educativas en las redes sociales. La mayoria de los jovenes comienzan a beber
encasa ylas actitudes de los padres haciael consumo de alcohol son un

factor importante en el comportamiento de consumo de alcohol de sus hijos (26).

2.3.1 CONSECUENCIAS DEL ALCOHOL EN ADOLESCENTES

El alcohol es adictivo para todos y cuando comienzas a consumirlo antes de los
18 aflos, tienes cinco veces mas probabilidades de volverte  adicto. Los
adolescentes tienen mas  probabilidades que los  adultos de desarrollar
enfermedades como cirrosis, pancreatitis, accidente cerebrovascular
hemorragico y algunas formas de cancer. Los adolescentes
gue beben alcohol tienen mas probabilidades de tener relaciones sexuales antes,
loque lospone enmayor riesgo de contraerel virus del  SIDA
(VIH), enfermedades de transmision sexual y embarazos no deseados. Asi mismo,

aumentan la probabilidad de impotencia y disfuncion eréctil (27).

El alcohol interfiere con la absorcidén de nutrientes en el intestino delgado, lo que es
perjudicial para el desarrollo de los adolescentes. Esto facilita que los
jovenes consuman otras sustancias adictivas. Existe un vinculo importante entre el

consumo de alcohol y la violencia. Debido a la intoxicacion, una persona no piensa
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en las consecuencias de sus acciones oya no importany el bloqueo de las
funciones frontales del cerebro aumenta la agresion. Pueden involucrarse en
discusiones callejeras, en pandillas y en actividades penales. Comenzar a beber en
la adolescencia cuadruplica la posibilidad de desarrollar un trastorno de
personalidad y duplica el riesgo de volverse alcohdlico a los 24 afios. (27).

La realidad nos muestrael grave problema del consumo de alcohol entre
los jovenes, que no sélo demuestra la ineficacia de las politicas publicas, sino que
afecta directamente a la familia. Tal consumo de alcohol por parte de
los adolescentes  puede entenderse como el resultadode la interaccion

de muchos factores, entre ellos:

Las relaciones con los padres se basan en la redundancia sin limites, que dan lo
gue su hijo pide y no quiere, tratando de cambiarlo todo por tiempo y atencion
para aliviar la culpa. La influencia de los medios de comunicacion (principalmente
Internet) fomenta o potencia el impacto personal y/o social de la bebida. La presién
social se caracteriza por la influencia de los padres en la bebida. Deseo de ser
reconocido por el publico y exigencia de madurez. Solitario en casa por falta de
padres por deberes profesionales o vida personal (27).

Depresion, hiperactividad, timidez, conflicto con la autoridad, trauma, problemas
familiares o de pareja, impulsividad, falta de autocontrol, ansiedad. Inmadurez de la
estructura  cerebral.  Alcoholismodeun  ser  querido, principalmente un
padre o abuelo. Los patrones de comportamiento obsesivo-compulsivo surgen
en los ninos cuando aprenden comportamientos impulsivos e
involuntarios. Ambientes hostiles y peligrosos como lugares de consumo (bares,
fiestas). Fomentar y/o aceptar el consumo de alcohol y otras sustancias en

el hogar. Falta de control sobre el comportamiento de los nifios. (27).

2.3.2 PROYECTO DE VIDA

Para realizar un proyecto de vida tenemos que tomar en cuenta los 4 pasos
fundamentales que son: Mi situacion, fortalezas, debilidad, autobiografia, podemos

decir que es el conjunto de actividades coordinadas e interrelacionadas que tratan
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de lograr un objetivo especifico. Para los adolescentes, existe amplia evidencia de
gque al mantener constante laexistencia de un proyecto de
vida aumenta sus posibilidades de desarrollar habitos saludables y reduce
el riesgo de efectos adversos a la salud integral de los adolescentes. Se trata de
lograr la capacidad de identificar los lineamientos claros y racionales de
comportamiento, ademas de estrategias de organizacion, planeacion y toma de

decisiones que seran Utiles tanto en el presente como en el futuro (28).

Planear tu vida te permite definir mas claramente tus habilidades en el contexto
de la realidad, de modo que tu comportamiento sea predicho en el futuro. Si
existe un plan de estetipo, se pueden incluir factores que conduzcan

a la adopcion de comportamientos saludables a largo y mediano plazo. (28).

2.3.3 RECOMENDACIONES PARA LOS ADOLESCENTES
Resiste la presion de beber de tus amigos.

Los amigos pueden tratar de convencerlos de que prueben el alcohol, tal
vez incluso uno de ellos bebe con mas o menos frecuencia e intenta que los demas

lo sigan. Esta claro que el alcohol es nocivo para la salud. (28).
Demuestra a tus amigos que son libres e independientes.

Puede tomar decisiones independientes. El hecho de que sean amigos no significa
necesariamente que todos tengan que hacer siempre las mismas cosas o tener los

mismos intereses (28).

Promueve alternativas saludables: fomenta opciones para compartir momentos
entre padres. Por ejemplo, conoce y prueba deportes o disciplinas entretenidas,
actividades ludicas de ingenio y desafiantes, espacios culturales, salir a merendar

en espacios abiertos, entre otras (28).
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2.3.4 ATENCION INTEGRAL DEL CONSUMO DE ALCOHOL, TABACO Y
OTRAS DROGAS

Las complejidades de la adiccion a las drogas merecen ser manejadas dentro
de un sistema integral que aborde los diversos problemas asociados con el
USO nocCivo de psicoestimulantes. De esta manera, sera posible
solucionar problemas enlos campos médico, psicologico, social y econémico,
lograr la participacion activa de la sociedad e incorporar un estilo de vida saludable
como fin dltimo sin necesidad de consumir drogas. La gestion integral de la
rehabilitacion de pacientes drogodependientes se realizard paso a paso en el
marco diagnostico y terapéutico, segun el nivel de disponibilidad y especializacion

gue requiera la persona.

e Anamnesis
e Cuestionarios de deteccion
e Exploracion general

e Marcadores bioldgicos (29).

Primer nivel de atencion

Aqui es donde comienza la primera intervencién para estos pacientes, por lo que
en este nivel se detectard, escuchara, captard, animaray encaminard a otros
niveles de atencién para iniciar el tratamiento. En este nivel también
se atenderan las necesidades sanitarias y sociales basicas, facilitando informacion
y asesoramiento tanto a las personas y familias. Finalmente, consideraran
medidas para reducir los dafos y riesgos asociados con el uso de alcohol, tabaco
y/u otras sustancias. El médico o profesional de la salud que visite a este paciente
sera el responsable directo en realizar el seguimiento y observar los resultados
(29).

Segundo nivel de atencion

Este nivel sera el eje fundamental donde se desarrollara la evaluacién diagnéstica,

la desintoxicacion y deshabituacion del paciente ademas de disefiar y planificar el
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plan terapéutico individualizado para conseguir la incorporacién social, llevando
siempre de manera interdisciplinaria. Se decidira la derivacion temporal a centros
de mayor especialidad segun las caracteristicas y necesidades del paciente al igual
gue se mantendra una estrecha coordinacion con el primer nivel de atencién para

favorecer los objetivos de normalizacion e integracion social (29).

Tercer nivel: Este prestara atencion especifica la cual va a ser tratado por un
especialista, incluye, medicina de atencion primaria, psicologo clinico y psiquiatra,
no puede ser realizada en el segundo nivel de complejidad durante un tiempo
necesario. Aqui funcionaran las unidades de desintoxicacién hospitalaria y
comunidades terapéuticas. Sin embargo, apenas concluya esa fase del tratamiento

deberan coordinar con segundo nivel para la continuacion del tratamiento (29).

Atencion pre hospitalaria: Este es el encargado de atender a él/la paciente desde
gque se comunica un evento que amenaza la salud, como por ejemplo una
intoxicacién aguda por cocaina, alcohol u otras drogas, hasta que sea admitido/a

en un servicio de emergencia de un centro médico con resolucion suficiente (29).

Evaluacion Clinica y diagnéstico

La evaluacién inicial es la etapa mas importante del tratamiento, su correcto
abordaje es esencial para lograr un vinculo de empatia, compresion y colaboracion,
las cuales condicionan el resto de las fases del tratamiento. Los objetivos de esta

primera intervencién son:

1. Realizar una historia clinica completa que recoja informacion relacionada al
consumo de sustancias y al proceso adictivo para establecer el diagnostico
de consumo perjudicial o dependencia al alcohol y/o drogas, permitiendo asi
formular un plan terapéutico integral.

2. Investigar comorbilidades asociadas.

3. Evaluar complicaciones relacionadas con el consumo de alcohol, tabaco y
otras drogas: salud psicologica, problemas laborales, familiares, legales, etc.

4. Determinar las condiciones sociales y econdémicas (29).
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2.3.5 PREVENCION Y TRATAMIENTO PARA CONSUMO DE ALCOHOL Y
OTRAS DROGAS

Cuando cuidamos nuestra salud mental podemos expresar libremente nuestras
emociones, compartir a plenitud con nuestra familia, mejorar las relaciones
familiares, usar el tiempo libore de manera efectiva, participar en actividades

deportivas y culturales, enfrentar sus miedos y tomar decisiones (29).

Para ello, es necesario desarrollar medidas que permitan a las personas adoptar y
mantener un estilo de vida saludable. Es por eso que el Ministerio de Salud (MSP),
a través del Plan Estratégico Nacional de Salud Mental, tiene como objetivo brindar
a las personas acceso a servicios integrales de salud y eliminar el estigma de
la sociedad hacia las personas con trastornos mentales, incluidos los problemas
con el consumo de alcohol y otras enfermedades. preocupado (29).

¢, Cémo hablar del tema en el hogar?
Trate de hablar con naturalidad y diariamente con su hijo/hija o ser querido.
Déjalos hablar, no interrumpas y juzgues.

Escuche lo que su hijo/hija o familiar tiene que deciry no se lo comente a los
demas. (29).

Para tomar en cuenta
El alcohol y el tabaco también son drogas.

El consumo problematico de alcohol, tabaco y otras drogas provoca problemas

personales y sociales.

El consumo de drogas en la infancia es muy peligroso y afecta las etapas de

formacion y desarrollo del ser humano (29).
¢, Como acceder a los servicios de salud?

En la linea gratuita 171, opciones 1 y 2, pueden solicitar ayuda psicoldgica en el

centro de salud del Ministerio de Salud (29).
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2.4 INTERVENCION DE ENFERMERIA COMUNITARIA

Se presentan una serie de propuestas de intervenciones comunitarias, utilizando
consistentemente enfoques cualitativos y participativos. Esta propuesta involucra
un proceso con varias fases de retroalimentaciébn con el fin de responder
efectivamente al ambito y nivel de la intervencion, asi poder recalibrar las

estrategias utilizadas y los objetivos alcanzados (30).

El sistema de intervencion aqui presentado tiene como objetivo disefar, desarrollar
y evaluar actividades enla propia comunidady en compafia del coordinador
(psicologo), Se asume que cuanto mas probable sea que todos los actores que
forman parte del escenario social participen desde el primer paso, mas efectiva sera

la accion. (30).

2.4.1 DIAGNOSTICO DE LA COMUNIDAD

Describir situaciones sociales analizadas seguidamente para la aplicacion de

métodos y estrategias que nos acerquen al objetivo de comprender la realidad.

Implica el estudio de los procesos sociales y psicoldégicos en un contexto

comunitario.

Contextualizar las comunidades; identificando caracteristicas sociodemogréficas,
socioculturales, niveles educativos, necesidades, problemas, recursos
y comportamiento comunitario. Deteccion comunitaria inicial por

parte de profesionales comunitarios, secuencia de métodos (30).

Ver informacién de intervencién comunitaria disponible. Puede estar en registros,
archivos o cronicas. El interés principal son los indicadores sociales (Edad, raza,
sexo, estado civil, nivel educativo, nivel educativo, ingresos, densidad
poblacional, modelo organizacional, etc.) para identificar los problemas vy

necesidades de los miembros de la comunidad. (30).

Mapeo Yy lotizacion, recorrido de la comunidad y registro de infraestructura (N° de

viviendas, lugares de entretenimiento, organizaciones locales) anotando el estado
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en que se encuentran. Permite identificar recursos a utilizar y ayuda a la primera

fase de la "familiarizacion” (30).

Construccion del instrumento; Entrevista estructurada o semi-estructurada con
esquema. Esto asegura que a todos los encuestados se les hagan las mismas
preguntas en el mismo orden. El contenido de cada pregunta esta predeterminado.

Variables propuestas:

Ubicacion geografica: restricciones, sector/estructura edilicia,

urbanizacién, asociaciones de vivienda, cooperativas, etc.

Datos sociodemogréficos: edad y sexo, composicion familiar y del hogar; estado
civil, etnia, ingresos, ocupacion, desempleo, religion, inmigracion, tipo de vivienda,

hacinamiento, pobreza.

Caracteristicas socioculturales: historia, organizacion, actividades, valores vy

creencias, actitudes y comportamientos, costumbres comunitarias.

Educacion: nivel de educacion, caracteristicas de las instituciones

educativas, oportunidades educativas, numero de estudiantes.

Salud: enfermedades comunes, centros de salud, acceso alos centros de

salud, alimentacion infantil.

Recursos: organizaciones de base internas y externas, personas, instituciones,

grupos de apoyo, flora, fauna, resolucién de problemas y necesidades.
Problemas: Distancia de la situacion actual a la situacion ideal.
Necesidades: Carencias de la comunidad (30).

Aplicacion de la entrevista; Determinar a quienes se aplicara la entrevista. La
necesidad de investigacion y la muestra requerida se pueden calcular mediante un

muestreo probabilistico aleatorio simple o un muestreo intencional (30).

Analisis de los datos obtenidos: Analizar los datos utilizando la codificacion
cuantitativa, determinando la frecuencia y comparando la frecuencia de aparicion
de elementos que se almacenan como unidades de informacion o significado.

Andlisis critico para la derivacion y explicacion de los fendmenos descubiertos (30).
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Esta etapa acaba con la presentaciéon de informe que incluya un panorama

cualitativo y cuantitativo de la comunidad (30).

2.4.2 DIAGNOSTICO PARTICIPATIVO:

El diagndstico participativo es un ejemplo, donde los equipos de atencién médica
pueden conectar comunidades en torno a los intereses compartidos de los
usuarios y abrir espacios para reuniones, dialogo, capacitaciones e incluso
teniendo en cuenta que la festividades incluyen un régimen de creencia tomar en

cuenta decisiones del adolescente en base a sus creencias.

Sensibilizacion de los actores principales; Antes del Dia Central, se organizan
varias reuniones e invitaciones para involucrar a la mayor
cantidad posible de participantes publicos. Durante el curso, los actores pueden

capacitarse en las técnicas y herramientas que se utilizaran en el taller.

Ejecucion del taller: Se presentan los problemas, necesidades vy

recursos identificados en la etapa anterior.

Se elabora wuna matriz de identficacion de problemas, documento

gue guiard la intervencion.

Priorizacién de problemas y necesidades; Se priorizan los problemas, se identifican

sus causas y efectos (30).

2.4.3 CARACTERISTICAS DEL GRUPO

El propdésito de esta fase es identificar y analizar las caracteristicas de los actores
sociales que conformaran los procedimientos de diagnostico de los distintos grupos
de trabajo.  Necesitamos describir el grupo e identificar las diferencias
o similitudes entre cada grupo. Esto condujo a un analisis de las intersecciones de
las relaciones, las diferencias  estructurales, las caracteristicas  del grupo
y los intereses del grupo relacionados con el programa de intervencién para
adaptar el trabajo a las caracteristicas, necesidades e intereses del grupo. Es un

analisis dela posibilidad politica, social y cultural. Los datos que
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podemos consultar en el grupo son: edad, nivel de estudios, tipo de participacion,
experiencia con proyectos anteriores, identificacion y especificacion de los tipos de
actividades que realizan en la sociedad; aclarar datos relacionados con las

prioridades de la comunidad y puntos de vista sobre el trabajo (30).
Se pueden utilizar los siguientes métodos de recopilacion y andlisis de datos:

Observacion directa del comportamiento del grupo en diferentes situacionesy

frente a diferentes estimulos sociales.

Una entrevista a traves de la cual se pueden indicar datos
personales, opiniones, actividades diarias, intereses, habilidades. Todo esto se

tiene en cuenta a la hora de desarrollar estrategias de campafa e intervencion.

Andlisis reflexivo y de contenido para apoyar las respuestas conductuales en un

marco teorico o de referencia (30).

2.4.4 EVALUACION DE LAS NECESIDADES DEL GRUPO:

La terceraetapade intervencibn comunitaria permitira un andlisis en
profundidad de las necesidades, problemas y recursos creados por el grupo
de trabajo (fuente de intervencion) y su contribucion a la creacion del proyecto;
recursos presentados por el grupo; Ademas, se establecié una relacion con las

preguntas realizadas por toda la comunidad en la primera fase (31).

Aqui debemos evitar quedar atrapados por la subjetividad; Lopez (1999) sefala
gue laformade evitar estos sesgos es combinar informacion de tantos tipos
de requisitos como sea posible y diferentes técnicas para recolectar informacion
de ellos en una evaluacion de necesidades. En esta etapa, también se analizan dos
procesos psicosociales en la validacion de la jerarquiay la priorizacion de los
problemas y necesidades planteadosen la fase 1: problematizacion vy
desnaturalizacién; son especificos del proceso y también deben serla
primera etapa de la evaluacion. Los pasos
necesarios de identificacion, priorizacién y evaluacion de necesidades y recursos
son parte del proceso de comprension, problematizacion de las caracteristicas de

la construccion social y los intereses involucrados en esta construccion de
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neutralizacion. Multiples definiciones de extensibilidad estdn mas alla del
alcance de este articulo; para lograr nuestro objetivo, basta  sefialar  cuatro

aspectos esenciales del concepto de demanda:

Identificar necesidades significa hacer un juicio de valor, personas con valores
diferentes expresaran necesidades diferentes (31).

Grupos especificos perciben necesidades en situaciones especificas, vy
cuando estas condiciones cambian, la percepcion de las necesidades puede
cambiar (31).

Reconocer una necesidad significa creer que existe una solucion. Puede haber
varias soluciones posibles para el mismo problemay estas variaran de acuerdo con
la factibilidad, el costo y la factibilidad de resolver la situacion del problema; sin
embargo, la mayoria delas investigaciones de andlisis de necesidades

se enfocan mas en comprender el problema que en identificar soluciones (31).

Teniendo en cuenta estos tres puntos, cabe sefalar que utilizando la técnica de
analisis del arbol de problemas, el grupo identifica el problema con base en la
experiencia diaria, identifica sus causas y consecuencias, vincula el problema de
desarrollo como una posible solucién, que se puede identificar a medida que el

grupo ofrece recursos para el trabajo para la implementacién (31).

2.4.5 PLANIFICACION Y DISENO DE LA INTERVENCIONES

La cuarta etapa de la intervencion comunitaria es necesaria
para proponer criterios segun los cuales se continuara con la intervencién, para lo

cual debemos considerar 10 elementos:

Justificacion: Responde a la pregunta ¢Por qué realizamos el programa?
Una descripcion detallada de lo que contiene el programa, definir y describir el
problema o tema principal y lo que pretende hacer, lo contextualizamos de

acuerdo al grupo que llevara a cabo el programa. (31).
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Debe explicar su naturaleza, las principales razones para la priorizaciéon y su
contribucion al desarrollo de la region, especialmente de la poblacion. Los
resultados de los tres primeros pasos deben utilizarse en este elemento. El objetivo
es dar a aquellos que quieren entenderel programa una comprension

precisa de sus principios basicos (31).

Objetivos: Los objetivos se establecen pararesponder a la pregunta:
¢Por qué estas haciendo esto? Se trata de especificar los objetivos o el efecto
previsto del programa. Debemos distinguir entre objetivos generales 'y objetivos
especificos; el primero es el objetivo principal del plan, mientras que el segundo es
complementario y necesario para lograr o fortalecer el objetivo general, un objetivo
bien definido es la garantia de un buen plan que asegure la coherencia en torno

al objetivo, el conjunto de actividades que hacen subir el programa (31).

Impacto: Esta sujeto a la influencia, es decir. ¢ Qué contribucién hara el programa?

Objetivos: Son los logros cuantificables al final del proceso utilizando criterios
cuantitativos, cualitativos y de tiempo, la exigencia de
considerar objetivos se basa en la necesidad de explicar qué es lo que queremos

lograr especificamente a través del proceso de cambio definido (31).

Sistemas de evaluacion: diferentes métodos para comprobar si un proyecto ha
alcanzado sus objetivos y aporta experiencia en el disefio, planificacién y gestion
de futuros proyectos). Se debe considerar la estructura y la jerarquia de la
evaluacion. Tipicamente se identifican tres niveles: evaluacion inicial (igual que
parte de esta propuesta de intervencion), evaluacion de proceso y evaluacion final

(parte de la etapa 7 de nuestra propuesta) (31).

Monitoreo: El proceso de monitoreo produce informacion valiosa de

manera continua siempre 'y cuando se utilice adecuadamente. En  este
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punto se debe proponer el sistema que se seguira en el seguimiento y los

registros que se utilizaran en este proceso (31).

Recursos: los elementos esenciales del plan de implementacion, que deben
incluir recursos  humanos, materiales, técnicos (incluidas las estrategias de
participaciéon) y  financieros (si una persona 0 institucion proporciona una

bonificacion) (31).

Presupuesto: se  debe enumerarcada objetvo y el costo de
los recursos, materiales, mano de obray tecnologia necesarios para lograr el

objetivo.

Plan de Accion: Este elemento debe mostrar la sesidon de trabajo de las acciones a

realizar durante la ejecucion, ya que seran monitoreadas.

Ordenacion de las actividades: Cada actividad debe organizarse mensual,
bimestral, trimestral, etc. (31).
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CAPITULO Il

MARCO METODOLOGICO
3.1. TIPO DE INVESTIGACION

Este estudio es descriptivo, ya que considera el consumo de alcohol en los jévenes
de 15 a 18 afios de la comunidad de Tolte, con la finalidad de proponer alternativas
para una mejor direccion a su poblacién interactuando mediante un tipo de
educaciéon, promocién y capacitacion de la salud, relacionando asi los beneficios

de la salud, frente al consumo de alcohol.

Otro tipo de investigacion empleada fue el tipo transversal, ya que el instrumento
se aplicé a los adolescentes participantes en el estudio, considerando el tiempo
presente y los resultados obtenidos fueron tomados dentro de la realizacién del
periodo de estudio, todo ello se basa en los diferentes antecedentes estudiados
considerando una planificacién de intervencién comunitaria frente al consumo de

alcohol en adolescentes.

3.2. DISENO DE INVESTIGACION

El presente trabajo de titulacion se ejecutd con investigacion exploratorio para
estudiar a la poblacion, se aplicd un instrumento de recopilacion de datos para la
informacion de la muestra seleccionada para su posterior diagnostico, finalmente
se utilizé otro instrumento para poder realizar la evaluacion y analisis para ejecutar

los aspectos necesarios en la intervencion desarrollada.

3.3. ENFOQUE DE LA INVESTIGACION

El enfoque de la investigacion empleado fue de manera cuantitativa al analizar las
caracteristicas y patrones particulares de la muestra de estudio enfocada de
manera directa en 20 jovenes de la comunidad Tolte, lugar en el que se delimité el
estudio correspondiente, considerando el procesamiento de datos en cantidades

tanto numéricas como porcentuales.
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3.4. POBLACION

La poblacion de estudio fue conformada por jovenes adolescentes de la comunidad

Tolte, canton Alausi, provincia de Chimborazo.

El dato obtenido fue por la presidenta de la junta parroquial Tolte/Pistishi por medio
de una entrevista (Anexo 3, pag. 78), la cual se identifico el total de la poblacién de
20 adolescentes entre 15 a 18 afios, siendo 16 hombres y 4 mujeres, la cual nos
permitio trabajar con todos ellos sin hacer excepciones por lo tanto no existe una

muestra probabilistica.

3.5. METODOS

En la presente investigacion se aplico el método deductivo para recolectar
informacion y datos, partiendo de los diferentes analisis, conceptos, reglas,
principios, estudios que colaboraron para la formacion del marco tedrico, en el cual
se verifica y sustenta la accién de la enfermeria para prevenir el alcoholismo en

adolescentes de la comunidad de Tolte.

Ademas, se aplicO un método de tipo inductivo considerando a la accion de la
enfermeria en la prevencion del alcoholismo en adolescentes, al verificar los
diferentes sujetos de investigacion. Otro método empleado fue el método analitico
al determinar las diferentes causas y efectos que tiene el alcoholismo en el

segmento seleccionado.

3.6 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE PRODUCCION DE DATOS

La técnica utilizada fue la observacion y el instrumento es la ficha de observacion
(Anexo 2, pag. 76), otra técnica fue la aplicacion de una encuesta a jévenes de
edades comprendidas entre 15 a 18 afios, para la recolecciéon de datos, cuyo
instrumento es un cuestionario de 13 preguntas cerradas y de opcion mditiple,

necesarias para la correcta recopilacion de informacion.
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3.7PLAN DE ANALISIS DE LOS DATOS OBTENIDOS

Se aplicé una encuesta a los adolescentes de la comunidad Tolte, cumpliendo con
los objetivos dentro de las actividades desarrolladas y se realizé el procesamiento

de datos estadisticos analizados e interpretado los resultados obtenidos.

3.8 ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION

Se realiz6 la aplicacion del asentamiento informado para menores de edad, con el
fin de invitar a los adolescentes a participar en la capacitacion de intervencion de
enfermeria para educarlos sobre ciertas enfermedades que el alcohol puede causar

y evitar que la desarrollen.

35



CAPITULO IV

ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS EMPIRICOS

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréficas

Sexo Frecuencia Porcentaje
Masculino 16 80%
Femenino 4 20%
Total 20 100%

Instruccion Frecuencia Porcentaje

Primaria 0 0%
Secundaria 14 70%
en curso

Secundaria 6 30
completa

Ninguna 0 0%
Total 20 100%
Empleo Frecuencia Porcentaje
Si 6 30%
No 14 70%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Analisis e Interpretacién

La recopilacién de datos sefala que el 80% de los encuestados pertenecen al
género masculino, mientras que el 20% al femenino, el 70% de los adolescentes
siguen cursando el nivel de secundaria, mientras que el 30% ha culminado sus
estudios, el 70% de los adolescentes no trabajan, mientras que el 30% tiene un
empleo. Se trabaja con adolescentes vulnerables dentro del aspecto
sociodemografico al considerar como factor de riesgo el nivel de escolaridad

conjuntamente con su tiempo libre.

36



Tabla 2. ¢ Con quién vive?

item Frecuencia Porcentaje
Padres 5 25%
Abuelos 10 50%
Hermanos 4 20%
Otros (tios) 1 5%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Andlisis e Interpretacién

Los datos recopilados detallan que el 50% de los encuestados viven con los
abuelos, un 25% con los padres, un 20% con los hermanos y un 5% con los tios.
Bajo este criterio se puede analizar que los hogares del segmento son
disfuncionales, lo cual describe una separacion del ndacleo familiar tradicional. La
mayoria de los encuestados viven con sus abuelos, y se puede considerar un factor
de riesgo por falta de un control adecuado y disciplinario con respecto a los

adolescentes.

Tabla 3. ¢De quién depende econ6micamente?

ftem Frecuencia Porcentaje
Padres 6 30%
Hermanos 2 10%
Tio / as 2 10%
Abuelos 10 50%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene
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Analisis e Interpretacién

El 50% de los adolescentes encuestados dependen econémicamente de los
abuelos, el 30% de los padres, el 10 % de los tios, y un 10% tiene dependencia
econdémica de los hermanos. La dependencia econdmica es un factor importante
ya que cuando existe una independencia va existir un control del dinero que se

entregue a cada adolescente y justificar cuales son los gastos.

Tabla 4. ¢ Con gqué frecuencia consume usted bebidas alcohélicas?

ftem Frecuencia Porcentaje
4 0 mas veces a la semana 0 0%
3 veces alasemana 0 0%
De 2 a 4 veces al mes 4 20%
Unavez al mes 12 60%
Nunca 4 20%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Andlisis e Interpretacion

Del total de los datos recopilados se obtiene que el 60% de adolescentes consumen
bebidas alcohdlicas una vez al mes, seguido de un 20% que lo realizan de 2 a 4
veces al mes, y un 20% de adolescentes refiere que nunca ha consumido alcohol,
los datos indican que existe un consumo ocasional en la mayoria de poblacion en
estudio, empezar a beber antes de los 14 se asocia con el incremento de riesgos
para la salud, incluidas las lesiones relacionadas con el alcohol, los pensamientos

suicidas y los intentos de quitarse la vida.
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Tabla 5. ¢ Cuando usted ha consumido alcohol, ha sentido remordimiento

por haber efectuado dicha accion?

ftem Frecuencia Porcentaje
Si 12 60%
No 8 40%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene
Andlisis e Interpretacién

La recopilacion de datos a los encuestados respecto al tener algun tipo de
remordimiento al consumo de alcohol, corresponde con un 60% a una afirmacién
de este tipo de sentimiento, mientras que el 40% han descrito que no se ha
generado ningun tipo de culpabilidad posterior al consumo de alcohol, las
emociones expresadas por los adolescentes nos indican que son conscientes que

estan desarrollando una actividad que puede perjudicar su salud.

Tabla 6. ¢ Alguna persona relacionada en su entorno familiar y social tiene

problemas con el consumo de alcohol? Sefale quienes:

ftem Frecuencia Porcentaje
Padre 2 10%
Madre 0 0%
Hermana/ o 2 10%
Tios 2 10%
Amigos 6 30%
Otros ( primos)) 8 40%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene
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Analisis e Interpretacién

El 30% de los encuestados manifiestan que los amigos tienen problemas con el
alcohol y el 70% refiere que corresponde a los familiares. El entorno de los
adolescentes es muy fundamental ya que puede ser un factor de riesgo al ser
incitados a ser participes de consumir alcohol.

Tabla 7. ¢ Considera usted que el consumo de alcohol puede incidir en

accidentes o problemas de tipo familiares, académicos y sociales?

ftem Frecuencia Porcentaje

Si 20 100%

No 0 0%
Total 20 100%
ftem Frecuencia Porcentaje
Familiares 12 60%
Académicos 2 10%
Sociales 6 30%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Analisis e Interpretacién

El 100% de los encuestados consideran que pueden existir problemas, un 60%
indica que puede existir problemas familiares, el 30% problemas sociales, y el 10%
problemas académicos. Al ingerir bebidas alcohdlicas pueden producir distintos
tipos de accidentes y es un factor de riesgo cuando un miembro de la familia o

amigos consume alcohol ya que podria ocasionar accidentes graves o leves.
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Tabla 8. ¢ Seleccione cudl cree usted que puede ser el motivo para consumir

alcohol?

item Frecuencia Porcentaje
Diversion 15 75%
Soledad 1 5%
Ansiedad 0 0%
Decepcion 4 20%
amorosa
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Andlisis e Interpretacién

El total de los encuestados han facilitado datos correspondientes a los motivos por
el cual se genera el consumo de alcohol, lo cual sefiala con un 75% al consumo por
diversion, el 20% a decepciones amorosas y un 5% a sentimientos de soledad. Los
adolescentes tienen un motivo por la cual ingieren dicha bebida y es un factor de

riesgo ya que podria convertirse en una costumbre y un hébito en consumirlo.

Tabla 9. ¢Con quién suele consumir bebidas alcohdlicas cuando lo hace?

ftem Frecuencia Porcentaje
Familiares 5 25%
Amigos 14 70%
Solo 1 5%
Total 10 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene
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Analisis e Interpretacién

Los encuestados han respondido a una interrogante que guarda relacién con la
compafia que tienen para consumir bebidas alcohdlicas, lo cual detalla un 70% a
los amigos, el 25% a los familiares, y el 5% consumen alcohol solo. Se identifica
como factor de riesgo la influencia de los amigos y la necesidad de imitar ciertas
conductas inapropiadas dentro del circulo social para pertenecer a ello, al igual que

quiere compartir momentos con la familia.

Tabla 10. Considera usted que al ingerir bebidas alcohdlicas su

comportamiento cambia, seleccione cudl seria su comportamiento

ftem Frecuencia Porcentaje
Agresivo 0 0%
Pasivo 20 100%
Irritable 0 0%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Analisis e Interpretacién

El 100% de los encuestados han respondido que tienen una actitud pasiva en su
comportamiento al ingerir alcohol. La conducta de los adolescentes se muestra

pasiva, libre de agresiones verbales o fisicas dentro de su espacio.
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Tabla 11. Usted tiene un acceso facil a bebidas alcohdlicas para su consumo

ftem Frecuencia Porcentaje

Si 14 70%
No 6 30%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Andlisis e Interpretacién

Los encuestados al responder la interrogante de accesibilidad a bebidas alcohdlicas
han manifestado con un 70% que tienen facil accesibilidad, este resultado es
alarmante ya que hoy en dia no existe un control estricto al acceso de estas
bebidas, generando un factor de riesgo para que cualquier persona asi sea menor
de edad tenga acceso, mientras que el 30% manifiestan una negativa a dicha
accion. De ahi la importancia de la aplicacion de un plan de prevenciéon en el

alcoholismo en adolescentes.

43



CAPITULO V
INTERVENCION DE ENFERMERIA. ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Guia educativa sobre prevencion del alcoholismo

INSTITUTO SUPERIOR UNIVERSITARIO
SAN GAERIEL

‘ SAN GASRITL ’

GUIA PREVENTIVA PARA ADOLE SCENTES

LA VERDAD SOBRE EL GONSUMO DE
ALCOHOLY ALGO MAS

ELABORADO POR:JOEL PAGUAY
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1. INTROD UCCION

Esta guia esta dirigida a adolescantes, para la prevencidn del amsu-
mia de alcohol, ensiderando los diferentes spectas y factores de
riesga que tiene o akcohol o que puede generar dentro de la socie-
dad actual.

En este espacio padran encontrar infermacion y actividades intene-
santes y utiles en ks que desarrollaran estrategias apropiadas para la
prevencion del consumo de aloohol.

S conoos que s& encusntran &n una sdad que ks cambios se pre-
sentan y ol desen de experimen tar cosas nuevas son notanio, las
emadiones & mezclan y bs sentimientas tenen mucho que ver &n

cada una de ustedes
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2.0BJETIVO.

Determinar las diferentes consecuencias que tiens £l consumo de
alcohol dentro de la sociedad, asilas consecuencias que genera
en la salud mental y fisica de los consumidores en la etapa de la
adolescencia.

3. ;{QUE ES LA ADOLESCENCIA?

La adolescencia 5 I3 fase de la vida que va de I3 nifez 3 la edad
adulta, 0 sea desde los 10 hasta Jos 18 afios.  Representa una
etapa singular del desarrolio humano y un momento importante
para sentar las bases de I3 buena salud.

noscitivo y psicosodial. Esto influye en como se sienten, piensan,
toman decisiones e interactian con su entorno. (1}
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4. VULMERABILIDAD

5. ;QUE ES EL ALCOHOL?

La wulnerabilidad de ks adolsscentes por @ comuma de alcohol e da pring-

palmente por una motivacion erada que van de la mana de mpectos micolig-

oo y emocionaks ante o entomo sodial, por ko cual se generan efectos de can-

sumo de alcchol, esperando encantrar aceptacion del grupo socdial a aarto pla-

1o, sin considerar los riesgos dentro desu anducta. |2}

VULNERABILIDAD DE LOS ADOLESCENTES
« Accidentes.

+ Consumo de aloohol y drogas.

+ Desigualdad a acceso a sistemas de salud, educacion tra-
bajo empleo, tiempo libre, y bienestar social
+ Condidones ambientales insalubres, marginales y pooo
............ seguras [3)

B alcohal &5 unasustancia peicoactiva la aual genera dependencia a La per-
sona al generalizar de manera constantesy amsumo. B una droga que de
wenta libre ba cual enen acoesa mudhas persanas. bajo La ilegalidad de sy
expendio, b aal causa mnmacon en la socedad al reakizar un andlsis de
su ansuma. Generalments o consurmo de aloshol en adolescentes en la
actualidad pases un alo indice. Se analiza que este consumn tene repenou-
siones. graves en aspectos de salubridad, sociedad, de preparacion acade-
miica, ete. B por allo que s debe tomar en consideracion que o alcohol e
un depresorque puede cosar dafios y alteraciones. a la vida de b perso-
nas, en especial de los adolescentes por La vulnerabilidad que sufren dentno
de la transicidn emoconal por la que van atravesand o dente de esta im-

portante etapa evolutiva del hombee. {4)
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6. MITOS Y VERDADES DEL ALCOHOL

7. ¢éQUE HAY DE VERDAD SOBRE EL ALCOHOL?

Mi amgo z3be bebdy y no 58
be “zube”, 30n despuds de
chas copas

51 bebo 2800 lasfines de sema.
na no me hace daho

51 meacio lconol con bebidas
SNATZEINTAS, 1O 52 Me Subs

132 mujeres posden tomar
tanto coma ks hambres

Puado parar de tomar akohol
ouRndo quiera

£l hocho de Que U PArsona N BNg3
sintomas de Intaecacsan kuogo de be
Dot &2 Zigno de alema, J sertolennte
3 5 debi

£l dafo que gencra of aicohol oot on
dependenda de L aanndad que e in

E513 ME2Ch PUSde TENGT FEPEroUsianes
en o ceretro, corazdny rifancs

£1 cucrpo de 34 mujeres tencn menas
ER ¥ enmmas que descomponen al
Alcohol, of edecto del alcohal o2 mas

32 perzonas que inglaren 3lcohol en
24 adod Zon 4 mids v Dk
de arear una depoendenaa. (5]

+ Seguramente has oido diguna we muelio de “no bebas, que o akohol
&5 mala” ... Pero tambaén

¢ Cuentan que ol sicohol te pone alegre, te da “marcha”, te ayuda afigas a
divertirte.....

ENTONCES, {EN QUE QUEDAMOS?

En nuestra cultura, tomar bebidas con alkcohol & tan habitual que amenudo

olvidamos que lis sesaciones que produce se deben a que &5 una droga

que afecta ol sistema nenioso.

IMPORTANTE
Al principia, o cansumo de sicohal pusde producr Vi do s tonsiones; De
10 S510 CONFUMO PUSTE AUMENTAT ¥ YOWETEe Un Prodems Con ConGasucncas

48



8. ORGANOS QUE SON AFECTADOS POR EL
CONSUMO DE ALCOHOL

e

Alingerir alcohol, & primer Grgano en afectarse ol estémago. shi llega alre-
dedar ded 20% del alcohal ingerida.

Pasterior a allo o intestino e afectado por o process de absorctn, y o so-
brante de este pasa al terrente sanguinea.

Esta sangre es bombeada por @ corardn, detribuida por algunas drganas
hasta legar al cerebna.

B higado e encangada de metabolizar y convertir al aloshol en desechao, e
por ello tener en consideradion que a mayor ingesta de alcohol, mayores se-
ran ko= dafos hepaticos.

La wliminaciin del aloohol se realiza mediante los rificnes, @stos bs anwvian a

La weiga para ser fiminado ded cusnpo en forma de orina.

IMPORTAMTE:

9. FACTORES DE RIESGO

Los fackres de riesgo s& deter minan dentro de mspectos conductuales
dentro de las cuakes se pueden notar accones de tipe active o pasival
en b que se involucoran & comrects desarmallo del bienestar, esto gene-
ra corsecuencias altamente negativas denter de la sahdo. Gonsideran-
do aquedio se anace que b condudtas de riesgo se definen an activi
dades involuntarias o woluntarias, que los persons realizan b cuales

thenen consamencims pelignosaes o nocvas. (8]

Biologia y Genética: Anteceden- |
te= de familianes que hayan consu-
midos excesivamente alcohol o
drogas, rasimes de salud mm'l.j

Ambiente social: Pobeza, consu-
m slevado de alcohol dentro de
la comunidad, acceso y disponibs-
lidad del alcohal dentro de la co-

munidad cercana o amstades.
.

Personalidad: La baja autoestima,
la tendencia a cormer riesgos, sen-
tirse apretado por no encontrar
mis acciones ante la resolicidn

!

Conducta: Posesr un nivel de -
piracionss, y expactative

Ambiente perdibido: Consumo de alcohol
N exceso por parte de coempalienos o ami-
gos, ausencia de autoridad por parte de los
padres de familia o personas responsables.
del adodescente, influencia negativa por par-
e de mediios de comunicacion o redes. socia-

-

A
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10. PREVENCION

Una de las mepres estrategias para pravenir &l consumo de acohol
es el desarrollo de identifcacion de problamas y s corrects toma de
decisiones de maners acenada (10)

Para elio se ha planteado el siguisnte procsso de identificacon de pro-
blemas ytoma de decsionss:

“
ATy

&Por cmmnm‘mﬁn vent3as de cads ums,
quién ez of probliema? 035, pensanda on tods 12 lo que gans o piet
sakudones pastbies, que des = clges o= o,

11. EFECTOS DEL ALCOHOL

@ Danidrotacin y euforia

@ rusenciade reftjos

. Ganas de reir sin motho

. Desmayos

. Pérdida de control de esfinteres
@ presion aiay pubo iregular
@ iccdentes ome caidas

@ intodcxon

. Coma o muerte. {11}

@ resiocion

. Verborrea

. Vista borrasa

@ Doatacion de pupilas y
. Nauseas, vomito y mareo
. Confusion v susfio

. Falta de concentracion
. Pérdida de equilibrio

. Faita de coordinacon

1"
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12. LA COMUNICACION ES

La comunicacion ssertiva es una habiidad quete aywds 3 avitar 2l
consumo de skohol

f 2k

ASERTIVIDAD

Es la habiidad de e
presarse de  forma

ESOUCHA ACTIVE
Es la habilidad de es-
tar akerta para com-

clara, amable y res- prender  bos  sentd
petuosa, te penmite

comunicar tus ideas,

mientos, e o
pensamientos de la
sentimientos o de- LErEONA qUE Nas -

ta hablandia.

fender tus derechas

sin herir o perudicar

No siempre vas a estar de da con los. u epenis
e de o demds, 51 enes asertivs podras deis que no cuands sea
necesario y aceptar Las criticas, sin que por allo se baje tu autoes-
tima. {12}

13. ELSABER DECIR NO

Mo quiera

RO me roress

o ko necesito
Cuznda digas estas fra

505 ProCUra NS un
TAstra Sonka y mirara les

Disco rayado: Dobes re
pefir quantas weoss se
noeoesari ks aagumen
s de rechaed. hadta qud
s obe persona terga da
o que na quieres beber

Nl Pon wna ciouss

por B oual no deseas
beber  aloohal.  Por
cjempla; “Ho Wy 3 ta
T [ONGUE SEFURSMIEn
e mis paps = wan 2
dar cuenta gue huda 3

Tregua: Haz un oom pra
itz can 3 Onie condll
abn de que = mspetc
T ek,

Ejempla; pucdes dedr
¥ e e Wy 3 dedir
da sobre tu manem
Ibeber, 25l gue DO R N

|

Resuehee: Haz frente 3
2= oriticas jpar no (bedber
aboohol w di: "Es posiblke
Qut 3 e pAreTca mieda
20, pena he dedda no ha

' Respan
e una ot Con ung
[pregunta; par chempk
SV gQue tient de g
que no quicra beber a
schial™

Algunas weces te pusdes sentir presionad o por W entomo y te siertes sin ani

mir de expresar ke que verdaderamente sientes, para formar parte del grupo.

{13

iFara ello &5 importante desanrollar corme ctamente: un orikerio para saber de-

cir NO_.!
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14. TU DECIDES

15. DISFRUTA LA VIDA SIN ALCOHOL

[Estis en una etapa de tu vida en donde te sungen
muchas inquistudes y no sabes coms rsoker-
Ias, pera al mimme Bemps sientes que ya estis
grande y que quisres decidir por i misma. {Es

confusa, na? {14}

N

Imaginate que alguien te insiste
en gque te tomes un caballite de
texpuila. En su cabeta pasan mu-

chas cosas a la wes

i0me debo haoer?. S digo
que na, me wan a rechasar,

pero 51 acepbo me puede i

También surgen amado-
ne= coams &l mieda, la du-
da, la wergiienza, la curio-
sidad, et

&Y =i s@ burlan de mi?. A

lo msjor Con unG NG me

pasa nada

Es una etapa &n la que s fiestas ysalidas se dan de forma constants, y mu-

s, waces o slcoholse sncuentra p

Lo e Lo

NO

ALCOHOL

quesadan. B

Asiste 2 evenlos que be intenesen
¥ en los que estés odmodo y con
la gente gque te apoye, cuide y te
hagan sentir bien,

Aprende a identificar denter de
una reunidn que lugans y mo
mentos son ke que pemueven &
behesr alcohod y toma decisiones
positives.

Si vas 2 un lugar que no conaoes
béen, contempla una hora para ir-
te, cakoula que sea cuando ol amr
biente ain no esté pesado y e
puedas salir sin problemas.
Cuida tu tempo tu bebida para
evitar que ke pongan akoohol o al-

Mantente comstantements hidra-
tado. Toma agua, los refrescos ne
te hidratan.

Si no stis a gusio en la fiesta o
reunidn, vete a tu casa o pide que
wayan por

Mo te subss con alguien que ma-
neje bajo bos efectos del aloohol.
Ten siemipre presente que beher
% una conducta de riesgo.

Evita beber alcohol con la inten-
it de mejorar s cosse o tu esta-
dios dee Aniimia

5i te das cuenta de gue alguien

corcang a i bebe para evadir sus
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16. EVITAR ELCONSUMO DE ALCOHOL 17. ALERTA, TOMA PRECAUCIONES

H consumn de alcohol trae conseouencis graves. para tu vida. Es necesario to-

mar las diferentes. alertas para prevenic o consumo de alcohol a tu edad. Exis-

Té capar de dedir Sia na, ok diendo de ko quie wendad oo, quilkeres
ten personas que pueden abasar de este consum, por el & necesanios que
I I prestes abencion a las siguienbes sefiales:
Mdeniiica tus sentimientos
Relacdrate posithaments | | Quidrete, wildote v 208p | | para que kos puedas capre

i [l |persanas quetera
chean, st eornleencia
o k2 ComuUnlccin

ftate resmnoce tus oualich
ey habilidades

zar damments, auands
shentas enojg reousnd ks
paitabra control

SON SERLALES DE ALERTA CUANDOD

Pierdes interés en visjos amigos o &n activid
ds qua eran atractivas para .

+  Dsminuys tu rendimienio esaolar, o experi-

Har algin degorte, te senfrds ben fiica y mentaimesse, e dard mentas cambios de conducta.
M| discipling, rahojo en equipa y liberacdn de esrés Ivita a fus . . -
AMIGCE Y AMigHSs aMigas a realizario tmibidén +  Cambiz de amigos en fonma repentina
Tama s Musstras conducts de rebeldia, agresividad
dedsiones o depresidn.
que Dividrtate pusdes oganiar fietas con tus amigos ¥ amigas, ve 2 kuganes »  [Realizas actividades fuera de casa toda la no-
te pemitan [*| go comaantes loe un Mo, toma aluna daw exira, |puede apRnde] cha,
estar

= [Piardes pesode forma repantina

sor makar s [Pre=memitas cambéos notables de humor y per-
[PETEONE somalidad.

S mhenes dudas sobre ks cteoony| | dentfica bas ricsgos o sefiales de
[ conseouendas del akoohol mejorks | alens v realiza cciones: [ pro
irdarmEte, N e dreastodo b guy | tegene (16] s [Desconfias de la gente y thenes ideas suicidas.

s [Dices constantes mentinas.

7
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18. CONCLUSIONES

15. RECOMENDACIONES

B consunmp de akohol en adolscentes & un problema que puede
radicar principalmente por problemeas familiares sociskes y familiares

que se da de una manera inapropisda dents del entorno del hogar.

La mejor forma de prevenir & consumea de aloohol en adolescentes
&= la comunicadian, herramienta primondial de ba que todos btenaemas
la capacidad de desamodlar, esto ayuda a una mejor prevencidn sobre

&l consumo.

B mansjo de s amacionss. & primordial para mantener un msjor
contred respecr a problems que se pueden generar dentro de la
convivendia diaria, o enojo puede ser un facor de riesgo complejo, si
no s& toman Bega a lograr un equilibriccon esa emodin.

E=s necesario considerar que existen alertas palpabldes que dan paso a
un andlsis en cuantos al posible commumo de aloohol, ante ello e ne-
cesaria considerar que pesona pusde manifestar las diferentes aber-

tas on pericdos de tempa indefinidos.

Fomentar un ambéents agradable dentro del hogar, permitiendo que o
entormo familiar sea una bese fundamentada en & respeto hacia los de-
mis y entendiendo que la etapa d & la adolescencia puede ser una de las.
miies dificiles dentey de s desanmolio.

Realizar charlas en la que exista una apertura del adodescente dento de
s enborne farmiliar, La cual penmita tener una comunicacin adecuada en
la que la confianza sea una base dentro de L familia, & coidado diel en-
torma familiar debe ser una de o cosas mas importantes para el adoldes-
cente.

Epecutar tareas de manejo de la ira, buscar actividades que penmitan ma-
nejar adecuadamente & sentimiento de enojo y g enere una idea de con-
trod, para que & adodscente tenga un desamodio adecuado en cumto a

UL STKMCENTES.

5o debe estar &n constante control de bs actividades que realizan los
adolescentes para préevenir o consumn de alcohod, para ello & necesarie
gue s& analicen Las posibilidades de las diferentes alertas que s pueden
dar en la vida cotidiana.
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PRIMER DIA DE CAPACITACION: “QUIENES SOMOS?”

Fecha/
Lugar

18 /04 /
2022

Casa
parroquial
Tolte

Horario

16:30 a
18:30

Objetivo

Socializar los
temas a
desarrollarse
durante la

capacitacion

Dinamica:
Presentacion de

los asistentes

Presentacion de
los temas a tratar
durante las
jornadas

educativas.

Actividades

Cada uno de los
asistentes dira
su nombre, sus
gustos y
caracteristicas

bésicas, asi
como las metas

de su vida

Se explicara

mediante  una
pizarra la
tematica a
tratar, la

importancia, los
horarios, y se

realizara una

Responsable

Joel Paguay

Recursos

Computador
Infocus

Pizarra

Evaluacién

La participacion
del

grupo de estudio

individual

permitié la
correcta

integracion  de

cada uno de
ellos, bajo la
dinamica
denominada
cadena de
nombres, para

de esta manera
analizar al grupo
de estudio vy

poder recopilar
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lluvia de ideas informacion

con los necesaria para
participantes. su analisis

posterior
Explicar lo La Taller  tedrico | Joel Paguay Computador | Se pudo
que es el adolescencia | sobre la I RS socializar sobre
alcoholismo y sus | propuesta la exposicion de

. . Pizarra .
considerando cambios. planteada. los equipos de

SuUsS causas y

efectos

Que es el
alcohol

El alcoholismo
y la
adolescencia.
Mitos y
creencias
acerca del
consumo de

alcohol.

Presentacion de
videos y cartel
de los cambios
en

adolescentes.

Papeldgrafos

Marcadores

trabajo respecto
al tema inicial de

la capacitacion.

Intercambio  de
ideas propuestas
por cada equipo

de trabajo.
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SEGUNDO DIA DE CAPACITACION: “LOS JOVENES SON LO PRIMERO”

Fecha/

Lugar

Horario

19 / 04 / 16:30
2022 18:30
Casa

parroquial

Tolte

a Analizar

Objetivo

los
riesgos y
consecuencias
que produce
en el
organismo el
consumo de

alcohol.

del

consumo de

e Riesgos

alcohol en

adolescentes.

e Como afecta

el consumo
de alcohol el
rendimiento
académico.

e Dairios fisicos
del

de alcohol

consumo

(cerebro, higado,

rinones )

Actividades

Taller tedrico:

Capacitacion
sobre los
riesgos y
consecuencias

del alcohol en el

organismo

Exposicion oral
del

expuesto:

tema

dafios por el
consumo de

alcohol.

Lectura de cada

uno de los

Responsable

Joel Paguay

Recursos

Participantes
Infocus
Computador
Papelografo
Marcador

Hojas de

papel bon

Impresora

Evaluacién

Se
concientizaron
los
adolescentes
sobre los
riesgos y

consecuencias

gue llevan el
consumir
alcohol a
temprana
edad.
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participantes

sobre los
sintomas de la
resaca que
puede causar
en nuestros

organos.
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TERCER DIA DE CAPACITACION: “MENTE FUERTE”

Fecha/ Horario Objetivo Actividades Responsable Recursos Evaluacion
Lugar
20 / 04 / 16:30 a Exponerlos Términos y Se realiza un Joel Paguay Cuestionario Retroalimentacion
2022 18:30 principales definiciones cuestionario Participantes de las respuestas
c términos y importantes: dirigido para del cuestionario
asa .y
- factores adolescentes MAgenes planteado
parroquial e Influencia | ;
. » Papelografo
Tolte que tiene el e Presion del Observacion pelog
consumo grupo e Marcador
dz eyl e Adaptacion interpretacion
e Limitacion de las

e Asertividad Imagenes:

e Normativa cada uno de

e Instituciones '0S Jovenes

sociales observara las

e La familia Imagenes,

interpretando

Conocimiento y )
el por qué

conciencia de la , )
llevaria dicha
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influencia de las actividad
instituciones consumir
sociales en latoma alcohol.
de nuestras

decisiones.

a
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CUARTO DIA DE CAPACITACION: “EL ALCOHOL NO ES LA SOLUCION”

Fecha/

Lugar

Horario

21 / 04 / 16:30

2022

Casa
parroquial
Tolte

18:30

Objetivo

a Describir la

importancia
gue tiene la
erradicacion
del consumo
de alcohol en
los
adolescentes
de la
comunidad
Tolte

Tema

El alcohol no
es la
solucion,
gueremos
adolescentes
libres.

Actividades

Responsable

Dramatizacion Joel Paguay

de los efectos
gue causa el
alcohol en la
salud mental y
las relaciones

académicas
Entrega de un
triptico y

lectura.

Recursos

Participantes
Imagenes

Botellas
vacias de

alcohol

Triptico

Evaluacién

Exposicién de un
resumen oral de
las

dramatizaciones
realizadas y de la
lectura que se
realizd del

triptico.
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QUINTA DIA DE CAPACITACION: “EL ALCOHOL NO ES SALUDABLE EN NUESTRA SOCIEDAD”

Fecha/ Horario

Lugar

Objetivo

Actividades

Recursos

Responsable

Evaluacién

22 /04 /2022 16:30 a Concientizar El consumo de

Cess 19:00 a las alcohol
parroquial adolescentes irresponsable
Tolte sobre el

consumo de

bebidas de

alcohol.

Proyeccion de
una pelicula
denominada:

Leaving Las

Vegas (1995),
de Mike Figgis

relacionada
al  consumo
de alcohol en

adolescentes.

Redaccion,
analisis y
exposicion
oral de
manera

Joel Paguay = Computador
In focus
Pizarra

Marcadores

Redaccién

individual del
mensaje que
dejo la

pelicula.
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personal
respecto del
mensaje que
le dejd Ila
pelicula a
cada uno de
los
integrantes

del grupo.
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SEXTA DIA DE CAPACITACION: “NUESTRO CUERPO, MENTE Y SOCIEDAD LIBRES DE ALCOHOL”

Fecha/

Lugar

Horario

25 / 04 / 16:30

2022

Casa
parroquial
Tolte

18:30

Objetivo

a Describir la
importancia
de no
consumir
alcohol a
tempranas
edades,
considerando
el aspecto
social, mental
y saludable
de los

adolescentes.

Proteja su vida,
cuerpo y mente,
manténgase

prevenido y no
consuma alcohol,
valore a su cuerpo

y disfrute la edad

Retroalimentacion

de los temas
principales y
secundarios.

Encuesta de

satisfaccion

Clausura

Actividades

Socializacion
del tema en
un  entorno
natural,

manifestando
la libertad
gue se tiene
sin consumir

alcohol

Responsable

Joel Paguay

Recursos

Participantes

Esferos

Evaluacién

Integracion  de
los adolescentes
en un entorno
natural,

observando su
comportamiento
del

entorno natural

dentro
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5.3 ANALISI Y DISCUSION DE RESULTADOS
PRIMERA JORNADA:

Para la ejecucion del plan de intervencion de enfermeria planteado, se empezé con
una reunion con los adolescentes, comenzamos con la presentacién de cada uno
de los adolescentes, los gustos que tienen y las aspiraciones que desean llegar a
futuro, esta actividad se realiz6 con el fin de ganar la confianza de ellos y se sientan
seguros en la hora de participar, presentamos los temas que se iba a tratar durante
la jornada de capacitacion, dimos a conocer sobre el alcoholismo y desde que edad
los adolescentes tienen curiosidad en consumir dicha bebida.

SEGUNDA JORNADA:

Se dio a conocer los riesgos del consumo de alcohol en adolescentes dando a
conocer que problemas pueden causar dicha bebida, como también puede afectar
el rendimiento académico produciendo notas bajas y el lamado de atencién a los
padres de familia, al consumir alcohol produce dafios fisicos leves o graves como
también afecta a nuestros érganos produciendo algun tipo de enfermedad,
también se dio a conocer los sintomas de la resaca que causa en nuestros

organos.
TERCERA JORNADA:

Se realizo un cuestionario dirigido para los adolescentes, estaba enfocado en el
consumo de alcohol, dimos el significado de algunas palabras que ellos
desconocian para lo cual buscamos las palabras que sean llamativos y estén
relacionados con el consumo de alcohol. Realizamos una actividad recreativa

donde los adolescentes tenian que identificar las imagenes e interpretarlo.
CUARTA JORNADA:

Describimos la importancia que tiene la erradicacion del consumo de alcohol en los
adolescentes, también se realizé una dramatizacién por parte de los adolescentes
la cual estaba enfocado en los efectos del alcohol que causan en la salud mental y
relaciones académicas. Luego se entregd un triptico, procedimos a la lectura de

ello, participando a cada uno de los adolescentes, fue muy llamativo para este
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grupo ya que estaba enfocado en la prevencién del consumo de alcohol fue

dinamico y preciso con los temas.
QUINTA JORNADA:

Realizamos la observacion de una pelicula denominada Leaving Las Vegas (1995),
de Mike Figgis relacionada al consumo de alcohol en adolescentes, luego de
observar la pelicula cada uno de los adolescentes expusieron el mensaje que dejo

y la reflexidon que tuvieron.
SEXTA JORNADA:

Describimos la importancia de no consumir alcohol en edades tempranas ya que
pueden convertirse personas dependientes de esta bebida, realizamos la
retroalimentacion de los temas que se dio y también se saca las dudas que ellos
tenian acerca del consumo de alcohol, luego realizamos la encuesta de
satisfaccion, clausuramos la capacitacion con un agradecimiento hacia los

adolescentes por haber participado y brindando un refrigerio.
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TABULACION E INTERPRETACION DE LA ENCUESTA DE SATISFACCION

Tabla 12 Considera que la capacitacién recibida sobre La prevencion del
consumo de alcohol en adolescentes fue:

ftem Frecuencia Porcentaje
Interesante 20 100%
Provechoso 0 0%

No muy interesante 0 0%
Una pérdida de tiempo 0 0%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta de satisfaccién realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene
Analisis e Interpretacion

Los datos obtenidos en la encuesta de satisfaccion que se aplico a los adolescentes
declararon el 100% que la capacitacion sobre la prevencion del consumo de alcohol

fue interesante para los jévenes.

Tabla 13 La capacitacion de La prevencion del consumo de alcohol en
adolescentes recibida logré incrementar su conocimiento sobre este tema

item Frecuencia Porcentaje
SI 20 100%
NO 0 0%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta de satisfaccién realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene
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Analisis e Interpretacion

Los resultados demuestran que todos los adolescentes respondieron si obteniendo
un porcentaje del 100% lo cual cumplimos nuestro objetivo de incrementar su

conocimiento acerca del consumo de alcohol lo cual

Tabla 14 Le gustariarecibir mas informacion sobre el tema, recomendaria esta
capacitacion a mas personas.

ftem Frecuencia  Porcentaje
S 20 100%
NO 0 0%
Total 20 100%

Fuente: Encuesta de satisfaccion realizada a los adolescentes de la comunidad Tolte

Elaborado por: Joel Elias Paguay Tene

Analisis e Interpretacion
Los datos obtenidos manifiestan que el 100% de los adolescentes les gustaria

obtener mas informacion hacerte de este tema expuesto como también les gustaria
gue mas personas sean participe de ello.
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CONCLUSIONES

En las familias de los jovenes que participaron del estudio se pudo identificar
a través de la encuesta aplicada que existe un problema de consumo de
alcohol, como también no existe una comunicacion adecuada con los padres
de familia, también los jovenes consumen bebidas alcohdlicas por diversion
sin darse cuenta de las consecuencias que produce esta practica.
Teniendo en cuenta el nivel de conocimiento sobre los dafios que ocasiona
el consumo de alcohol a la salud se elabor6 una guia educativa dirigida a los
adolescentes comprendidos entre 15 a 18 afios de edad, y su socializacion
se hizo de una manera dinamica y entendible para el grupo de beneficiarios,
en la cual se obtuvo la atencion incluyendo a los demas miembros de la
familia.

Se realiz6 6 dias de capacitaciones logrando cumplir el objetivo del plan de
educacién en la prevencion del alcoholismo en adolescentes, mejorando su

calidad de vida y disminuyendo algun tipo de enfermedad.
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RECOMENDACIONES

Recomendamos ganar la confianza de la poblacién para que ellos se sientan
seguros en la hora de patrticipar y asi tener una mejor comunicacion con
ellos.

Ser precisos en lo que queremos decir para que pueda ser captada con
facilidad y no crear conclusiones erroneas, sacar las dudas que ellos tengan
acerca del tema la cual el investigador tiene que estar bien informado sobre
lo que va a exponer.

Elaborar diferentes actividades que sean creativas para los jévenes y para
sus familias, con esto llamamos la atencion de ellos y asi poder concientizar
y disminuir el consumo de alcohol.

Se debe incluir campafas de educacion preventiva del alcoholismo para
evitar que los adolescentes sea presa facil en la sociedad y caer en cierto
tipo de sustancias que crean dependencia, coordinando directamente con

los diferentes organismos de la comunidad y de la sociedad.
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ANEXOS
9.1 ANEXO N°1 Siglas
VIH: virus de la inmunodeficiencia humana
COVID: coronavirus
OMS: Organizacion Mundial de la Salud

CONSEP: Consejo Nacional de Control de Sustancias estupefacientes y

Psicotropicas

INEC: Instituto Nacional de Estadisticas y Censos
MSP: Ministerio de Salud Publica

UCE: Universidad Central del Ecuador

RIJEC: Revista cientifica especializada en cuidados de salud orientados a la

familia y a la comunidad
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9.1.1 ANEXO N°2 FICHA DE OBSERVACION

PATRON DE INDAGACION

Lugar de indagacion: Comunidad Tolte

Nombre del investigador: Joel Paguay

Segmento: Poblacion adolescente de 12 a 18 afios.

Ficha de observacién

Consideraciones

Analisis (guia para el planteamiento

del problema)

Identificacion de espacios de consumo

de bebidas alcohdlicas

Principalmente el consumo de estas
bebidas lo
publicos de la comunidad (parque,

realizan en espacios

tienda, plaza).

Cantidad de personas que sociabilizan

para consumir alcohol

Los grupos de consumo @ se
comprenden generalmente entre 8 a 15

personas.

Categorizacion de género

La categorizacién de género segun la
consideracion determinada comprende
mayor alcance de personas de género

masculino.

Clasificacion de bebidas de consumo

La mayor parte de bebidas consumidas
estd comprendida por cerveza, licor

artesanal y vino.

Nivel de consumo

El nivel de consumo en los jovenes

entre bajoy medio.
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Periodo de consumo

Comprende principalmente fines de
semana, a partir de la tarde hasta horas

de la madrugada

Conducta individual y social de los

consumidores

La conducta de los jOvenes
consumidores de alcohol es totalmente
pasiva, existe respeto tanto para los del
grupo como para las personas que

transitan por el sector.

Elaborado por: Joel Paguay
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9.1.2 ANEXO N°3 ENTREVISTA CON LA PRESIDENTA DE LA JUNTA
PARROQUIAL

PREGUNTAS Y RESPUESTAS
1.- ¢Cuantos adolescentes hay en la comunidad?

-En la comunidad hay 20 adolecentes, esta informacion se obtuvo en el periodo de
la vacuna contra el covid-19 ya que debiamos saber cuantos adultos mayores,

adultos, jovenes y nifios estan en la comunidad.
2.- ¢Existe el consumo de alcohol en adolescentes?
-Si

3.-Esta de acuerdo en que se realice la capacitacion sobre la prevencidn del

alcoholismo? ¢Por qué?

-Si, porque prevendria enfermedades y mejoraria su salud como también no

malgastarian el dinero en alcohol.
4.- ;Le gustaria ver una comunidad libre de alcohol?

-Si
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9.1.3 ANEXO N°4 ASENTAMIENTO INFORMAL

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR PARTICULAR

“"SAN GABRIEL"

T

Registro Institucional: 07020 CONESUP

TECNICO EN ENFERMERIA
FORMATO DE ASENTIMIENTO INFORMADO

Datos Generales:

1. Nombre del INVEStIQador: ........ooii e
2. Nombre de 1a INStITUCION: ......utei ettt et et et e e e e e e aaeeneaanes
3. Provincia, CantOn Y PAITOQUIAL . ... .. ... nnt et et et e et e et et et e et e et et ettt et et e e e eueeteaneeeeasreneneenes

Titulo del Proyecto de Tesis:

Actualmente se va a realizar el estudio y para ello queremos pedirle que nos apoye.

Su participacién en el estudio consistiria en

Su participacion en el estudio es voluntaria, es decir, aun cuando su papa 0 su mama4, o representante legal

hayan dicho que puede participar, si usted no quiere hacerlo puede decir que no. Es su decisién si participa
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0 no en el estudio. También es importante que conozca que, si en un momento dado ya no quiere continuar
en el estudio, no habréa ningin problema, o si no quiere responder a alguna pregunta en particular, tampoco

habra problema.

Toda la informacion que nos proporcione/ las mediciones que realicemos nos ayudardan a

Esta informacion sera confidencial. Esto quiere decir que no diremos a nadie tus respuestas (O
RESULTADOS DE MEDICIONES), s6lo lo sabrén las personas que forman parte del equipo de este
estudio. (S| SE PROPORCIONARA INFORMACION A LOS PADRES, FAVOR DE MENCIONARLO
EN LA CARTA)

Si aceptas participar, te pido que por favor pongas una ( v') en el cuadrito de abajo que dice “Si quiero

participar” y escribe tu nombre.

Si no quiere participar, no pongas ninguna ( ¥), ni escriba su nombre.

[ 1 Siquiero participar

Nombre:

Nombre y firma de la persona que obtiene el asentimiento:

Fecha: de de
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Nombre Representante Legal:

Nombre, firma y nimero de cédula de identidad:

Fecha: de de

Confidencialidad

La informacion que se recolecte en este proceso de investigacion sera de caréacter confidencial. Unicamente
el investigador tendra accesibilidad a ella. Cualquier informacidn de su persona no serd compartida ni
entregada a nadie, excepto a algun directivo o persona responsable, director, docente, etc.

El conocimiento obtenido de esta investigacion se compartird con el usuario antes de que se haga disponible
al puablico. Se publicaran los resultados para que otras personas interesadas puedan aprender de esta

investigacion.
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9.1.4 ANEXO N°5 ENCUESTA

. INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR PARTICULAR “;\USG \

v
"SAN GABRIEL" \‘\)/
iy

CARRERA DE TECNICO EN ENFERMERIA

ENFERMERIA

INSTRUMENTO DE OBTENCION DE DATOS DIRIGIDA A EGRESADOS DE LA
CARRERA DE TECNICO EN ENFERMERIA

FECHA: ENCUESTA N°

TEMA: intervencibn de enfermeria en la prevencién del alcoholismo en
adolescentes de la comunidad de Tolte, cantdn Alausi, provincia Chimborazo. junio-

septiembre 2021

INSTRUCCIONES:
Lea con atencién las preguntas y marque con una (X) la respuesta que usted
considere correcta. Si no puede contestar una pregunta o tiene dudas, por favor

pregunte a la persona que le entrego el instrumento.

DATOS GENERALES:

EDAD:
SEXO:

Femenino ( )
Masculino ()
INSTRUCCION:

e Primaria ( )
e Secundaria ( )

e Ninguna ()
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¢Usted trabaja?

Si ()
No ()

1. ¢Con quién vive usted?

Madre
Padre

Abuelos

()
()
()

Hermanos ( )

Otros

2. ¢De quién depende econdémicamente?

Padres

Hermanos

Tias

Abuelos Otros

3. ¢Con que frecuencia consume usted bebidas alcohdlicas?

Nunca

Una vez al

mes

De 2 a 4 veces

al mes

3veces ala

Semana

4 0 mas veces a la

Semana

4, ¢Cuando usted ha consumido alcohol, ha sentido remordimiento o

sentimiento de culpa por haber efectuado dicha accion?

¢ Si()
e No( )
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5. ¢Alguna personarelacionada en su entorno familiar y social tiene

problemas con el consumo de alcohol? Sefale quienes

Padre

Madre

Hermana/o

Otro familiar

Amigos

Otros

6. ¢Considera usted que el consumo de alcohol puede incidir en

accidentes o problemas de tipo familiares, académicos y sociales?

e S

()

e NO()

“Si su respuesta es SlI, seiale cuales”

Familiares

Académicos

Sociales

7. ¢Seleccione cudl cree usted que puede ser el motivo para consumir

alcohol?

Diversion

Soledad

Ansiedad | Gusto | Decepcion amorosa
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8. ¢Con quién suele consumir bebidas alcohdlicas cuando lo hace?

Familiares

Amigos

Desconocidos

Solo

9. Considerausted que al ingerir bebidas alcohélicas su comportamiento

cambia, seleccione cual seria su comportamiento

10.Usted tiene un acceso facil a bebidas alcohélicas para su consumo

Agresivo

Pasivo

Irritable

Si

No
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9.1.5 ANEXO N°6 ENCUESTA DE SATISFACCION
Encuesta de satisfaccion

Este estudio es util para identificar una poblacion satisfecha y agradecida, también

si alcanzamos las expectativas de cada uno de ellos.
Objetivo de la encuesta de satisfaccion:

Analizar el nivel de satisfaccién de la poblacién. De esta forma, podemos obtener
una informacién muy valiosa para poder saber si cumplimos con sus expectativas

0 NO.

1. Considera que la capacitacion recibida sobre La prevencion del consumo

de alcohol en adolescentes fue:
Interesante []
Provechosa ]
No muy interesante  [_]

Una pérdida de tiempo [_]

2. La capacitacion de La prevencion del consumo de alcohol en
adolescentes recibida logré incrementar su conocimiento sobre este tema
Si NO

3. Le gustaria recibir mas informacién sobre el tema, recomendaria esta

capacitacion a mas personas.

Si__ NO___

Gracias por su colaboracion
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9.1.6 ANEXO N°7 DIAPOSITIVAS DEL DIA 1

a adolescencia
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Que es el alcohol?

* El alcohol es una droga que
deprime el sistema nervioso
central, es decir, que enlentece
las funciones del cerebro. El
alcohol afecta a la capacidad de
autocontrol, por lo que puede
confundirse con un estimulante.

Como se realiza el alcohol?

que hace uso de levaduras o bacterias para transformar
los azucares de los alimentos en alcohol. La
fermentacion se utiliza para fabricar muchos productos
necesarios; desde el queso hasta los medicamentos. El
alcohol tiene diferentes formas y se puede usar como
limpiador, antiséptico o sedante.
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El alcoholismo en los adolescentes

La adolescencia representa la transicion de la
nifiez a la edad adulta, es decir, es un pericdo de
desarrolle donde la  persona  adguiers  las
capacidades fisicas y psiquicas. Al ser una etapa
de profundos cambios, esta marcada por la
inestabilidad y, en la mayoria de las ocasiones, el
desconcierto y la confusion de los propios jovenes
ante sus cambios.

Durante esta fase de desarrollo, los [ovenes se
muestran mucho mas vulnerables ante algunos
riesgos saludables, como el consumo de alcohol vy
drogas,

Mitos y creencias sobre el consumo
de alcohol

= - ——

El consumo de alcohol esta ligado a
nuestra cultura y también asociado a
multiples mitos y falsas creencias
sobre posibles beneficios de su
consumo




MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

MITO

El alcohol es menos peligroso que otras drogas

REALIDAD

Una intoxicacidn con alcohol puede provocar la muerte
Las personas menores de 18 aftos corren un riesgo
mas alto de presentar delirium tremens, una forma
grave de abstinencia

MITOS Y REALIDADES 8
DE LAS ADICCIONES

MITO

REALIDAD
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MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

MITO

51 beba denasiado, el calé me avudard a recuperar |a sobiedsd
REALIDAD
§i 5 esta ebrio, nada ayudara a recuperar la sobriedad mas que & tiempo,

va que el cuerpa necesits de &ste para descomponer el alocahol que hay
an el siskerna

S kLA gaLm
B AL IRELE N

MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

MITO
Mestls Conve

veza, vinoy olres licores emdomachs mas que beder

REALID

AD

Nexciar belbidas con diferentes contenidos alcokolicos no embomacha
ode 1
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MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

MITO

£l alcahol facilita las relaciones sexuales

REALIDAD

El consumo de alcohol en exceso provaca impotencia
y otres distunciones asociadas, ademas de que se tiene

mends en cuenta las consexuencias

U

SA LA SALUD,
# A LA RCOLUSON

MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

MITO

Ciertas sustang 24 estislantes hacen que se pase |2 barrachera

REALIDAD

Putden despear momenkineamenhe, pere cama no eliminan ri metabolizan ¢l aloohal,
sesigue teniendo el mismo nivel de sooholamia y los efiectos del aloohol permanecen

AL L
51 ALK INCLLEDN
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MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

MITO

El alcohol te da energia

REALIDAD
El alcohol 25 un depresar del sistema nerviaso
por ko que reduce la capacidad para pensar, hablar y moverse

S| & L SALLD,
5 & L& ISCLIRRGH

MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

Manteriendo 2n la boca un chicle, dos pranos de cale
0 soplando de determinada maner, se engafia

al alcoholimetro

REALIDAD

Estos métodes no fundenan porque &f dlcohaleetro

mice entracion ) lasang
grac 58 ro Cuesp
al
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MITOS Y REALIDADES
DE LAS ADICCIONES

MITO
No pasa nada por tomar una copa de alcohol
durante el embarazo

REALIDAD
Elalcohol puede producir malformaciones y dano
en el bebé desde cantidades muy pequefias

5 A LA SaLWO
5 A LA MELIION
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9.1.7 ANEXO N°8 CAMBIOS DE LA ADOLESCENIA
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9.1.8 ANEXO N°9 DIAPOSITIVAS DEL DIA 2

a experimenta al
adolescencia es comin. Algunos de los -
cuales los adolescentes consumen alcohol y otras
drogas son los siguientes:

3

Curiosidad

Para sentirse bien, reducir el estrés y relajarse
Para encajar

Para sentirse mas grandes

®

*

®

El consumo de alcohol no ‘solo un problema de
adultos. La mayoria de los estudlantes de ultimo
ano de secundaria han tomado una bebida
alcohdlica en el dltimo mes. Esto fomenta
conductas peligrosas y riesgosas.
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El consumo de alcohol significa g

situaciones tiene mayor probabilidad de ocurrir:

+ Accidentes automovilisticos

Y

3

3

%

- Caidas, ahogamiento y otros accidentes
- Suicidio

- Violencia y homicidio

- Ser victima de delitos violentos

caidas, ahogamientos y que

Violencia, como homicidios, sulcidios, a
violencia doméstica con parejas sexuales.

Intoxicacidn por alcohol, una emergencia médica que es
ocasionada por niveles altos de alcohol en la sangre

Comportamientos sexuales riesgosos, como tener
relaciones sexuales sin proteccion o con multiples parejas.
Estos comportamientos pueden ocasionar embarazos no
planeados o enfermedades de transmisidn sexual, como el
VIH.

Abortos espontdneos y muerte fetal o trastornos del
espectro alcohdlico fetal en las mujeres embarazadas y los
bebés.

y

i
i\
)
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Con el tiempo, el exceso de 3 ol dafia las cél
cerebrales. Esto puede llevar a problemas de
comportamiento y dafio permanente a la memoria, el
pensamiento y el juicio. Los adolescentes que beben
tienden a tener mal rendimiento en el colegio y sus
comportamientos pueden meterlos en problemas.
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cerebro pueden ser de por vida.
también crea un mayor riesgo de depresion, ansiedad y
baja autoestima.

Beber alcohol durante la pubertad también puede
cambiar las hormonas en el cuerpo. Esto puede afectar
el crecimiento y la pubertad.

* Dafos al cerebro: andro f"-‘"-"*-. Wi S
Celotipia alcohdlica, Demencia inducida por alcohol.

+ Dafo al Higado: Higado graso, Hepatitis alcohdlica,
Cirrosis alcohdlica.
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Cuando uno esta be o alcohol, hace que v .
érganos del cuerpo actien de diferente manera; como
lo hace con nosotros, nos emborracha. Lo mismo pasa

con los érganos.

En especial a los rifiones. Estos, cuando entran en este
modo, dejan de identificar los liquidos que son
necesarios para la hidratacion del cuerpo y los que son
transformados en orina.
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9.1.9 ANEXO N°10 DANOS POR CONSUMO DE ALCOHOL




9.1.10 ANEXO N°11 LOS SINTOMAS DE LA RESACA
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9.1.11 ANEXO N°12 DIAPOSITIVA DEL DIA 3

Me gusta
divertirme. No

necesito alcohol
para divertirse.

Rima Fakih

TERMINOS Y DEFINICIONES
IMPORTANTES

Influencia:

Poder de una persona o cosa para determinar o alterar la forma de pensar
o de actuar de alguien.
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Presion del grupo:

Tomar tus propias decisiones es lo suficientemente dificil. pero
cuando otras personas intentan influenciarte presionandote para que
tomes una decision en lugar de otra, puede resultar mas dificil.
Cuando otros comparieros mtentan mfluir en tus decisiones. esto se
denomina presion de grupo.

Adaptacion:

El concepto de adaptaciones es utilizado con frecuencia para referirse a las
relaciones entre las caracteristicas de los seres vivos y las del medio que

habitan. Estas adaptaciones pueden ser fisiologicas o evolutivas.
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Limitacion:

Accion de establecer o fijar los limites de algo.

Asertividad:

La Asertividad se define como: “la habilidad de expresar nuestros deseos de una
manera amable, franca, abierta, directa y adecuada, logrando decir 1o que
queremos sin atentar contra los demas.

[ ]
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NORMATIVA

Norma o conjunto de normas por las que se regula o se rige determinada
materia o actividad,

Normativa

Instituciones sociales
Las instimuciones sociales son un sistema de convenciones sociales duraderas v
organizadas, dingidas por una organizacion reconocible dentro de Ja sociedad,
Las nstituciones sociales cual es su funcion positiva:
+  Hager sencillas v onentar las conductas sociales del mdividuo.

= Solucionar las necesidades sociales,

¢ Mantener la continvidad de la sociedad.
+  Regular al ser humano por medio de normas v sanciones.

+=  Actian como coordinador de cultura.
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La familia:

Una familia es un grupo de personas unidas por el parentesco. Esta umon se
puede conformar por vinculos consanguineos o por un vinculo constituido y
reconocido legal y socialmente, como es el matrimonio o la adopcion.

Conocimiento de la influencia de las instituciones
sociales en la toma de nuestras decisiones.

La gestion del conocimiento ayuda a incrementar v mejorar las
competencias. asi como a lograr mayor eficiencia en los procesos y las
operaciones, Al pasar del dato a la comprension de la informacion, es decir,
al conocimiento se tienen las condiciones para mejorar la toma de
decisiones.
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Como influencia las instituciones sociales en la
toma de nuestras decisiones.

Hacer sencillas v orentar las conductas sociales del individuo. Solucionar
las necesidades sociales. Mantener la continuidad de la sociedad. Regular al
ser humano por medio de normas y sanciones.

TENGION

memegenerator-ess 1(()/ ‘es
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9.1.12 ANEXO N°13 ENCUESTA APLICADA DEL DIA 3

AFIRMACIONES:

Aguiencontraras una serie de afirmaciones. Témate un momento
y reflexiona acerca de su significado y responde sies verdadera o

falsa.

Mito Respuestas

BulG

1 El alcohaol fe hace sentir
chevere

z Cuando los nifios consumen Il?] lﬂ
iFor gui?

alcohol generan una adiccion

Hay que ensenarles a wam m

3 consamir alcohol desde ninos

El akcohol es una bebida que :B [E]

4 da energia ZPor g

5 Emborracharse destruye poco @ E]

a poco el cerebro. ZPor qud?
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Mito

Respuestas

El alcohol hace olvidar los
problemas.

[v) (F]

& Por qui?

El alcohol es un alimento
pues se produce al procesar
semillas o frutos.

[v] [(F)

£ Porqui?®

El alcohol abre el apetito.

v) (F)

&£ Por qui?

El alcohol no es una
sustancia psicoactiva.

v) (F)

&£ Por qui?

El consumo de alcohol es
aceptado.

Lv]) [F]

£ Poriqui?

Sim consumir bebidas
alcoholicas es dificil o
imposible divertirse o “estar
en ambiente”.

[v] [(F)

£ Porqui?®
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9.1.13 ANEXO N°14 IMAGENES
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9.1.14 ANEXO N°15 BOTELLAS DE ALCOHOL VACIAS-DIA 4
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9.1.15 ANEXO N°16 TRIPTICO

EL CONSUMO DE
ALOHOL

El consumo de alcohol es un

en mas de 200 enfemmedades,

mos v otros trastomos de la salud.

asociado con el riesgo de desamrollar pro-

blemas de salud tales como trastomos

mentales v comportamerttales, mcluido el

alcoholismo e importantes enfermedades

transmisibles tales como la cirrosis he-

1ca. algunos tipos de cancer v enferme- DESARROLLO DE
I anes. LA ENFERMEDAD

ALCOHOL

UAtTca previa.
MNormalizacion del consumo de alechol en
el entomo socizl del individuo v escasa re-
sistencia a la mcitacion.

Bajo rendimiento académice y absentismo
escolar.

Coexistencia de consumo de otras drogas.
Creencias erroness sobre las drogas.

ﬂElapas del alcohol ETAPAS DELALCOHOL

+ Fase pre-alcoholica: El mdividuo utili- =P T ries por cualquier cosa
za el alcohol para aliviar o paliar los esta-
dos emocionales desfavorables. Al au- Quieres a todo el mundo
mentar la dosis progresivamente el orga-
nismo se acostumbra y se desarrolla tole- - Lioras
rancia. No hay afectacion en el dia a dia

dela persona.

+ Fase prodromica: Se caracteriza por
ser muy progresiva. La persona ve mcre-
mentada su necesidad de consumo. En es- Ralle erés
ta fase se suelen empezar 2 beber bebidas w00
de mas graduacion o beben 2 escondidss. Soy rica!

» Fase critica: Cuando se empieza 2 be- Esloy bien, estoy bien
ber no se puede parar. El mdividuo pierde
l2 forma y el control, con cambios animi-
cos. Hay afectacion en las esferas fami-
liar, laboral y social dado que se desatien-
den tareas de esta indole. Es caracteristico
de esta fase el autoengafio y la sensacion
de falso control. Comienzan 2 aparecer las
primeras consecuencias en la salud del
mdividuo.

« Fase cronica: Esta defmida por Iz apa-
ricion del sindrome de abstmencia, ello
determina que el estado de ebriedad sea
casi perpetuo. Hay desarraigo a nivel so-
cial, familiar v laboral vy se generan pro-
blemas en todos los frentes. Las conse-

:‘um en su salud ya estan claramente /ru TIBJES EL C ma‘\

w—p Hora de llamar a los amigos

Hospital
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9.2 ANEXO DE FOTOGRAFIA

9.2.1 FOTOGRAFIA N°1 APLICACION DE LA ENCUESTA

Fotografia 1 Aplicacion de Encuesta

Fuente: Autor

Elaborado por: Paguay Tene Joel Elias, Est. Tec. Enf. “IUSGA”
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9.2.2 FOTOGRAFIA N°2 EVIDENCIAS DEL DIA 1 Presentacion de los

participantes y de los temas que se van a dar en el transcurso de la semana

Fotografia 2 Presentacion de los participantes

AWTTZE -

Fuente: Autor
Elaborado por: Paguay Tene Joel Elias, Est. Tec. Enf. “IUSGA”
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9.2.3 FOTOGRAFIA N°3 EVIDENCIAS DEL DIA 2; Riesgos y dafios fisicos que
provoca el alcohol del consumo de alcohol y sus efectos en su rendimiento

académico.
Fotografia 3 Intervencion de los adolescentes

Fuente: Autor
Elaborado por: Paguay Tene Joel Elias, Est. Tec. Enf. “IUSGA”
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9.2.4 FOTOGRAFIA N°4 EVIDENCIAS DEL DIA 3; Términos y definiciones

importantes.
Fotografia 4 Palabras de motivacién para los adolescentes

Fuente: Autor
Elaborado por: Paguay Tene Joel Elias, Est. Tec. Enf. “IUSGA”
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9.2.5 FOTOGRAFIA N°5 EVIDENCIA DEL DIA 4; El alcohol no es la solucion

gueremos adolescentes libres(Dramatizacion).

Fotografia 5 Dramatizacion de los adolescentes

Fuente: Autor
Elaborado por: Paguay Tene Joel Elias, Est. Tec. Enf. “IUSGA”
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9.2.6 FOTOGRAFIA N°6 EVIDENCIA DEL DIA 5; El consumo de alcohol

irresponsable (Proteccion de la pelicula).

Fotografia 6 Observacién de la pelicula

\‘\\\_\ﬂ\\\\\\\\

Fuente: Autor
Elaborado por: Paguay Tene Joel Elias, Est. Tec. Enf. “IUSGA”
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9.2.7 FOTOGRAFIA N°7 EVIDENCIA DEL DIA 6; nuestro cuerpo, mente y

sociedad libres de alcohol, Clausura.

Fotografia 7 Clausura

Fuente: Autor

Elaborado por: Paguay Tene Joel Elias, Est. Tec. Enf. “IUSGA”
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GLOSARIO

Endocrinos: Relacionado con el tejido que produce y libera hormonas en el
torrente sanguineo y controla las acciones de otras células y 6rganos. Algunos
ejemplos de tejidos endocrinos son las glandulas pituitaria, tiroidea y suprarrenal.
Psicosociales:

Pubertad: es el momento de la vida cuando un nifio 0 una nifila madura
sexualmente. Es un proceso que suele ocurrir entre los 10 y 14 afios para las nifias
y entre los 12 y 16 para los varones. Causa cambios fisicos y afecta a nifios y nifias

de manera distinta.
Desenvolvimiento: Manera de desenvolverse o desarrollarse una cosa.

Organolépticas: son todas aquellas descripciones de las caracteristicas fisicas
gue tiene la materia en general, segun las pueden percibir los sentidos, como por

ejemplo su sabor, textura, olor, color o temperatura.

Liposolubilidad: se expresa por su coeficiente de particion (lipido/agua), que es el
cociente de las concentraciones alcanzadas por una sustancia en dos fases
inmiscibles: un disolvente de grasas y agua, cuando esta sustancia se agita en

presencia de ambos liquidos.

Fermentadas: Alimento o bebida que deriva de la fermentacion, es decir, de un
proceso bioquimico que involucra la presencia de
microorganismos que transforman sustancias organicas en energia. Los alimentos
y las bebidas se fermentan con la finalidad de conservarlos o modificar sus

propiedades y sabor.

Neuropsicolégico: Es una rama de la Neurociencia que estudia las relaciones
entre el cerebro y la conducta tanto en sujetos sanos como en los que han sufrido

algun tipo de dafio cerebral.
Desmedido: Que carece de medida, es exagerado o mayor de lo normal.

Repercusiones: Influencia de determinada cosa en un asunto o efecto que causa

en él.

Colectivo: Conjunto de personas que tienen problemas e intereses comunes.
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Abstinencia: es una decision a menudo forzada y brusca, que hace que el

individuo no haga mas una cosa, como beber, fumar o consumir o usar drogas.
Pancreatitis: es la inflamacion del pancreas

Psicoactivos: son diversos compuestos naturales o sintéticos, que actian sobre
el sistema nervioso generando alteraciones en las funciones que regulan

pensamientos, emociones y el comportamiento

Drogodependencia: Habito de consumir drogas, del que no se puede prescindir o
resulta muy dificil hacerlo por razones de dependencia psicolégica o incluso
fisiologica.

Perjudicial: Que requiere o pide decision anterior y previa a la sentencia de lo

principal.
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