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RESUMEN:

El presente trabajo se encaminé a realizar un diagnéstico del uso indebido de drogas
como premisa fundamental para su prevencion; este estudio sustenta sus bases en el
auto triple diagndstico participativo, como forma de investigacion para la obtencién de
este diagndstico sobre el conocimiento que poseian los estudiantes sobre el uso
indebido de drogas y formas de prevenirlas.

El algoritmo del trabajo realizado se apoya en la practica, se teoriza sobre ella y se
integra a ella el conocimiento mas enriquecido aportado por los propios participantes,
de manera que el sujeto de transformacion logre obtener niveles de concientizacion y
movilizacion que salvaguarde la labor preventiva.

La metodologia empleada fue la investigacién-accion-participativa, donde los sujetos
participan activa y dinAmicamente a través de talleres; respaldando con esto, la toma de

conciencia de los participantes/ protagonistas, acerca de la existencia del consumo



indebido de drogas, con las perspectivas de realizar acciones educativas que permitan
minimizar y eliminar esta problematica.

La instrumentacion del diagndéstico permitié el aporte de criterios y valoraciones sobre el
problema, lograndose con ello una mayor aproximacion a este contexto, donde se
evidencid el insuficiente conocimiento que poseen los mismos sobre la tematica para
enfrentar los problemas que acarrea el uso indebido de drogas.
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SUMMARY:

The present work headed to carry out a diagnosis of the undue use of drugs as
fundamental premise for its prevention; this study sustains its bases in the car triple
exchange diagnosis, like investigation form for the obtaining of this diagnosis on the
knowledge that the students possessed on the undue use of drugs and forms of
preventing them.

The algorithm of the carried out work leans on in the practice, it is speculated on her and
he/she is integrated to her the enriched knowledge contributed by the own participants,
so that the subject of transformation is able to obtain levels of responsibility and of
mobilization that safeguards the preventive work.

The used methodology was the investigation-action-participation, where the fellows
participate active and dynamically through shops; supporting with this, the taking of the
participants' conscience / main characters, about the existence of the undue
consumption of drugs, with the perspectives of carrying out educational actions that
allow to minimize and to eliminate this problem.

The instrumentation of the diagnosis allowed the contribution of approaches and
valuations on the problem, being achieved with it a bigger approach to this context,
where the insufficient knowledge was evidenced that possess the same envelope the
thematic one to face the problems that it carries the undue use of drugs.
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INTRODUCCION

En la segunda mitad del siglo XX, el fendmeno drogadiccion, alcanza un auge tal a
nivel mundial, que ya en los albores del siglo XXI se clasifica como uno de los graves
problemas de la humanidad, como las guerras y las hambrunas, se ha convertido en
una gran preocupacion por los efectos que ocasiona en el ser humano.

“Todo lo anterior nos lleva a preguntarnos: ;Qué hacer? ;Como hacer? ¢Cuando
hacer? Y todas ellas nos llevan a respuestas muy variadas, pero se puede resumir con
un término prevencion” (Betancourt, A. 2001;102).

El estado cubano en la década del 90 ante el recrudecimiento del bloqueo y la caida del
campo socialista y el incremento de la crisis econdmica se ve ante la necesidad de
tomar una serie de medidas para contrarrestar esa situacion, existente e insertar a
Cuba en la economia mundial, en la que prevalecen las relaciones econdmicas de
mercado, estos u otros factores externos e internos permitieron la apariciéon de drogas
ilicitas en el pais.

La investigacion realizada parte de reconocer que es necesario proveer a los
tecnologos de la salud de un programa educativo que les posibilite su preparacion,
concientizacion y movilizacion en funcién de la prevencion del uso indebido de drogas.
Esto podia ser a través de la proyeccion de acciones educativas para este fin, por lo
gue nos trazamos los siguientes objetivos:

1. Diagnosticar el conocimiento que poseen los estudiantes de Tecnologia de la

Salud acerca del uso indebido de drogas y las formas de prevenirlas.

DESARROLLO:

En las dltimas décadas del siglo XX se sucedieron cambios circunstanciales tanto en lo
econdémico como en el sociopolitico a nivel mundial que hicieron de éste un mundo
cada vez mas globalizado y en el que los retos son cada vez mas crecientes en el
campo cientifico-técnico, lo que demanda una modificacion de las instituciones
educacionales y por ende se hace necesario la direccién del cambio educativo, para
desde nuestra realidad presente, raices e idiosincrasia proyectarnos hacia el futuro.”
(Paez Suérez, V. 2001; 128)



La creacién de nuevas universidades a partir del 2003, ha permitido la incorporacion
masiva de jovenes a estudiar. En ellas el proceso pedagdgico se proyecta con una
nueva vision, se establece un nuevo modelo que permite la formacién de profesionales
en el trabajo y para el trabajo, lo que significa que hay una estructuracién novedosa de
desarrollar el proceso pedagogico desde la practica, donde el papel principal lo tiene el
estudiante.

Ante estas transformaciones se hizo muy necesario realizar cambios en el diagndstico
escolar, gue este no se circunscribiera a los métodos tradicionales, los cuales estaban
centrados en la aplicacidbn de encuestas, entrevistas, test, etc., sino realizar un
diagndstico méas activo y dinamico, en el que se permita dar criterios, puntos de vistas,
en las gque se expresen sugerencias, perspectivas, y que a su vez permite el
enriquecimiento personal de los participantes; de esta manera se pone de manifiesto
uno de “los postulados de la teoria historico-cultural iniciada por L.S. Vigotsky, que
incluye conceptos como organizacion, explicacion de la dinamica interna y perspectiva
de desarrollo, interaccion de lo personal con el contexto a partir del proceso ensefianza-
aprendizaje que reclama una participacion mas activa de los que intervienen en el
mismo”. (Mesa, P. 2005;45)

Ante estos conceptos podemos decir que el diagnostico toma un caracter mas
colaborativo ya que ejerce su influencia sobre si mismo y sobre los demas, lo que
permite un despliegue de iniciativas y creatividad, junto a una produccion del saber, de
modo que cada uno da de si y recibe de todos. Aqui el grupo tiene un papel
fundamental pues como plantean tanto Freire, P, como Vigotsky, L.S. y Bruner, es un
espacio privilegiado en la que cobra una gran importancia su potencialidad generadora
de interacciones tanto con sus coetaneos, como con el medio social en que se
desarrollan.

Este enfoque sugiere realizar la investigacion de modo que se propicie el dialogo, la
reflexion y la participacion activa de los sujetos que participan, ya que cuando las
personas son entes activos de un proceso de investigacién y donde la accion y la
participacion son la via que permite adquirir la informacion es posible llevar a cabo una

investigacion bajo la concepcion de la investigacion-accion-participativa (I1AP).



La investigacion-accion-participativa (IAP) lleva intrinseca la obtencion de un nuevo
conocimiento, lo que concuerda con lo planteado por Piaget, Vigotsky, Bruner y
Ausubel, de que el aprendizaje es un proceso activo de construccion social del
conocimiento, a pesar de la gran diferencia existente entre ellos.

Existen puntos de contacto en las definiciones dadas por Lewin,K. (1944), Hally (1981),
Arango (1995) y Kemmis (1998), sobre la investigacion-accion-participativa (IAP), todos
coinciden “en que es una actividad integradora, que combina la investigacién social, el
trabajo educacional y la accién” lo que implica que este sea un proceso dinamico,
educativo y donde haya una combinacion de los conocimientos con la préactica, lo que
hace que tenga un caracter democrético.

El tipo de diagnostico que se utilizar en este tipo de investigacion es el auto triple
diagndstico participativo, el cual se emplea para que los sujetos participen en el proceso
de investigacion, y no lo hagan de manera pasiva solo suministrando informaciéon como
es en la forma tradicional, pues de esa manera “en el mejor de los casos, la medicion
solo nos proporciona informacion y no juicio” como planteo Thomdike, R.L. (1975; 24)
En este proceso de auto triple diagnéstico se conjuga la accién con la reflexion, porque
se parte de una experiencia, de un conocimiento, en la que los sujetos opinan, aportan
sus criterios, reflexionan, lo que hace que se transformen mediante la acciéon. Son los
tres pilares para la instrumentacion de este tipo de diagndéstico participativo, que busca
la transformacion de la realidad, pero como plantea Mesa Villavicencio, P. “para eso
depende de la intencionalidad con que se aplique Yy la eficacia de su empleo” (2005;
61).

Ahora, un principio imprescindible para este diagnostico estriba en su caracter ético, y
de respeto a la multiplicidad de opiniones y valoraciones dadas por los participantes.
(Mesa, P. 2005; 63)

El auto triple diagndstico es participativo porque al interactuar el grupo, de manera
diafana, desinhibida, analiza y ve la realidad de una manera diferente, y se logra un
compromiso con las opiniones y valoraciones aportadas por sus coetaneos, lo que
permite que los sujetos interioricen sobre la problemética y se movilicen para el cambio,
de este modo se preparan para la transformacion de la realidad, ocurre todo un

proceso de concientizacion tal y como lo plantea Paulo Freire.



La metodologia que se proyecta para este tipo de investigacion esta concebida en tres
etapas, en la que esta implicito el caracter colaborativo y democratico de la
investigacion:

» Fase |. Diagnostico, para obtener informacion acerca del conocimiento que
poseen del fenbmeno, con el fin de contribuir al mejoramiento del trabajo
preventivo que se lleva a cabo en nuestras instituciones.

Para la realizacion del diagnostico (Fase 1) se procede a la caracterizacion de los
estudiantes con respecto a: consumo de drogas, asi como la frecuencia en que las
consumen y conocer la cantidad de informacion recibida sobre esta tematica.
Primeramente se realiza una encuesta en la que se recogen estos aspectos y después
se estructuran los talleres como un método de produccion colectiva de experiencias,
conocimientos, vivencias, sobre el tema central la prevencién del uso indebido de
drogas, siempre con la guia del facilitador, el cual crea un ambiente de reflexion sobre
la situacién actual y la que se pretende obtener.

La utilizacion de este método evidentemente tiene un gran valor, ya que facilita,
promueve, crea, orienta, desarrolla actitudes reflexivas, autocriticas, objetivas, permite
a través de este “proceso de aprendizaje aprender a aprender, a hacer y a ser’ (Mesa,
P. 2005; 68), pues actia como un ente activo dentro de la investigacion y no solo como
un receptor pasivo, aporta creadoramente a su propio aprendizaje.

Resultados del desarrollo de las encuestas.

Al analizar la metodologia propuesta es necesario considerar algunos de los resultados
de su aplicacion, y debe comenzarse por el analisis de los efectos obtenidos en el auto
triple diagnostico y la caracterizacion del grupo partiendo de la contribucién del grupo
para reconocer sus potencialidades y logros del trabajo preventivo a desarrollar.
Resulté interesante observar que el 76,3% de los estudiantes respondieron todas las
preguntas del cuestionario, dos de ellas fueron anuladas y cinco no tenian las
respuestas completas, lo que demuestra que en general el grupo posee cierto
conocimiento sobre drogas, aunque el 83,3% refiere que la informacién recibida es
poca, el resto (16,7%) la considera entre mucha y suficiente.

Otro aspecto a destacar es que el 90% de los estudiantes consideran que la escuela les
debe brindar la mayor cantidad de informacion sobre drogas, porque asi estan mejor



preparados para prevenir el consumo de las mismas, el 30% de ellos refieren que
necesitan mas informacién para poder ayudar a familiares y amigos que son
consumidores de bebidas alcohdlicas.
Con relacién a la elaboracién de un programa educativo que contribuya a la prevencion
del uso indebido de drogas en los estudiantes el 100% de los profesores respondio
afirmativamente, considera esto como una via para eliminar hébitos téxicos que
ocasionan dafios a la salud (fumar), y de ese modo no utilizar el autoritarismo, las
prohibiciones que traen como consecuencias momentos desagradables para ambos y
el 73,3% sugiere que este sea impartido como un curso extracurricular pero muy
necesario. También el 93.3% sugieren que deben recibir algun tipo de preparacién a
través de talleres y los cursos impartidos por especialistas con un 66,7% siendo estos
los mas representativos respectivamente, haciéndose alusion ademas a la realizaciéon
de metodoldgicas referente al tema.
Las sugerencias para prevenir el uso indebido de drogas fueron mditiples, siendo las
mas significativas.
e Aumentar la propaganda tanto la grafica como audiovisual, exponiendo los
efectos dafinos que estas provocan...........ccccevveeeeevvnnnnns 53,3%
e Incrementar las acciones educativas de la Catedra de Calidad de Vida con
referencia a esta problematica................cccovvveeieeennnnnee. 40%
e Instrumentar cursos para los estudiantes sobre prevencién del uso indebido
A ArOQAS. ...evvviiiiiiiiiiie e 46.7%
e Realizacién de talleres de concientizacion de estos problemas tanto para
estudiantes como para profesores...........ccccovvvevvvvvviinnnnnnn. 60%

» Fase Il: Instrumentacion de talleres de reflexion en los que los sujetos reconocen
su propia realidad, se reflexiona sobre ella y emita sus propios criterios acerca
del problema, lo que permite que sean protagonistas de la investigacion e inicien
un proceso de concientizacibn que les posibilite prepararse para la
transformacion de la realidad.

Resulta importante proponer para llevar a cabo esta metodologia la seleccion del
facilitador, que es la persona o grupo de ellas que colabora en la instrumentacion de los

talleres, la realizacién de las encuestas y del proceso en general; es quien procura



motivar al grupo para que de él emanen planteamientos desinhibidos, acertados, que
compulse a reflexionar sobre sus debilidades y limitaciones, contribuye a que el nivel de
respuestas de los mismos sea elevado, debe lograr que no se dispersen de la tematica
a tratar, es quien controla todo el proceso sin perder la esencia de los objetivos
propuestos.
La instrumentacién de los talleres de reflexion (Fase Il) se realiza con una orientaciéon
hacia la necesidad de maniobrar sobre una realidad multicausal y muy compleja como
es el uso indebido de drogas, por lo que debe suscitar y desplegar la capacidad de
reflexion del grupo.
Al disefar los talleres de reflexion se debe cumplir con los siguientes requerimientos:
tener en cuenta a las personas a las que va dirigido, plantear acciones que puedan
realizarse, con los medios materiales y personales que estén o puedan estar
disponibles, que sea flexible ya que tiene que posibilitar las modificaciones que el
proceso de aplicacién aconseje, como los reajustes que hayan de realizarse para su
desarrollo.
Resultados de lainstrumentacion de los talleres.
Las actividades que se realizaron tenian el propésito de que los participantes mediante
la reflexién y el andlisis construyeran sus ideas, criterios y conceptos de una nueva
realidad, para ello se utilizo en el taller | la técnica de la Lluvia de Ideas con el objetivo
de: Diagnosticar el conocimiento que poseen sobre drogodependencia, cantidad,
frecuencia y efectos deseados del consumo de drogas. El grupo conformé las
definiciones de droga, tolerancia y dependencia que permitié tener un referente comuin
acerca de ese problema.
El taller Il se realiza para determinar las causas y consecuencias de la
drogodependencia y se utiliz6 la técnica El arbol de problemas, que resulta ser una
técnica muy eficaz para este tipo de analisis donde se reconoce las mismas y que
pueden ser resumidas de la siguiente manera:

» Los cambios ocurridos en el pais en los afios 90 aln repercuten en la década

del 2000

» Pobre comunicacion entre jovenes y adultos



» Conflictos generacionales en las familias en las que se consume una o
varias drogas (legales).

» Alta disponibilidad en el mercado de tabaco y alcohol a pesar de sus precios,
entre otros.

» Efectos dafiinos que producen y son las mas conocidas por su divulgacion,
ejemplo: cancer de pulmon y labios, cirrosis hepética, HTA, disfuncion sexual,
gastritis, Ulceras, enloquecer.

En el taller Ill se procedio a realizar la Técnica de la Pelota para analizar como los
sujetos han abordado este problema, qué han hecho para darle solucién y qué se
puede hacer para solucionarlo, se realiza por grupos (3) y cada una de ellas trata un
tema, donde el sujeto escribe en una tirilla lo que piensa del aspecto que les
correspondio al grupo y entre ellos conforman una pelota que se intercambian entre los
restantes grupos para propiciar el debate.
El debate efectuado fue valioso, consciente, de manera muy critica analizaron la
realidad en que viven, al respecto el grupo se sefalé el proposito de minimizar y de
eliminar la problematica de la drogodependencia y el uso indebido de drogas en su
radio de accion, ya que ellos no habian hecho nada concientemente para tratar de
minimizar y de eliminarla, ya que mantienen una conducta permisiva ante estos hechos.
Ante los planteamiento realizado se propone realizar un IV taller para proponer
acciones preventiva para lograr sus propésito, para ello se empleo la técnica de Lluvias
de Ideas, las que aportaron multiples acciones educativas para prevenir este flagelo; lo
que permitié llegar a un orden de prioridades, en que la necesidad de impartir cursos de
capacitacién para ampliar sus conocimientos acerca del uso indebido de drogas, era la
mAas apremiante.

» Fase lll: Evaluacién, los propios sujetos daran su valoracién al facilitador que

realiza la actividad.

Resultados de la evaluacion
Para la evaluacion de los mismos se utilizo la técnica de la Reflexion del Dia en la que
se analiz6 por parte del grupo las actividades realizadas por cada uno de ellos, lo que
aportd una mejor proyeccion del trabajo a realizar y hubo coincidencia en manifestar

que las actividades elaboradas de conjunto fueron un éxito, por la forma en que se



condujeron, en las que todos tenian posibilidades de dialogar y compartir con el otro
sus criterios e ideas, lo que propicié el crecimiento personal de cada uno de los
participantes, se logré una mayor coherencia del grupo y lo mas importante es que se
evidencio una toma de conciencia sobre esta problematica como es el uso indebido de
drogas y la drogodependencia.

CONCLUSIONES:

La instrumentacion del diagndstico resulté mas accesible la utilizacion de los talleres de
auto triple diagnoéstico participativo, esto permitié el aporte de criterios y valoraciones
sobre el problema, logrdndose con ello una mayor aproximacién a este contexto,
venciendo sus prejuicios y tabues, donde se evidencid el insuficiente conocimiento que
poseen los mismos sobre la teméatica para enfrentar los problemas que acarrea el uso
indebido de drogas, ademas, se exterioriza una toma de conciencia en la que se

reconoce la necesidad de trabajar para su eliminacion.
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