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Educacién para la Salud, medio educativo, estilos de vida, drogodependencias, alco-
holismo. '

INTRODUCCION

El consumo de bebidas alcohdlicas forma parte de las costumbres profundamente
arraigadas en nuestro medio social y nuestra cultura. El hecho de beber es considerado nor-
mal y aceptado por todos. Los establecimientos que despachan bebidas alcohdlicas se
encuentran a cada paso y constituyen un lugar de encuentro y socializacién para jévenes y
adultos, para hombres y mujeres.

La aceptacion natural del hecho de que vivimos en una cultura en la que las bebidas
alcohdlicas y su uso juegan un papel tan importante, no debe cerrar el paso a una reflexion
sobre el particular. Una reflexion acerca de una sustancia, el alcohol, cuyo abuso provoca
serios dafios en el organismo y no menos graves alteraciones de la convivencia normal.

PERSONAS Y METODOS
Poblacion diana
Ciclo Medio (9-11 afios) de un Colegio Publico de la provincia de La Corufia.
Objetivos
* Aumentar el nivel de informacién sobre el alcohol.

* Comprender el riesgo de consumir alcohol.

* Potenciar la adopcién de actitudes preventivas con respecto a la propia salud.
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Contenidos
A) Conceptos bésicos:

* Droga : cualquier sustancia, farmacoldégicamente activa, que introducida en un orga-
nismo vivo puede modificar una o mds funciones de éste, y puede producir un estado de
dependencia psiquica, fisica o ambas.

* Drogodependencia : estado {isico y, a veces, psiquico, causado por la accién reci-
proca entre un organismo vivo y un farmaco, que lleva al individuo a sentir un impulso
irreprimible de tomar la droga, de forma continua o periédica, para experimentar sus efec-
tos psiquicos e, incluso, para evitar el malestar que produce el hecho de estar privado de él.
Una misma persona puede ser dependiente de una o varias drogas. La dependencia puede ir
acompafiada, o no, de tolerancia.

* Tolerancia : estado de adaptacién caracterizado por la disminucién de respuesta a la
misma cantidad de droga o por la necesidad de una dosis més alta para provocar el mismo
efecto farmacodindmico; es decir, la necesidad de administrarse mas cantidad de droga
para seguir notando los mismos efectos.

* Drogodependiente o drogadicto : persona que presenta dependencia y/o adiccidn
respecto a una o varias drogas.

* Prevencion del riesgo de uso de las drogas : conjunto de acciones destinadas a limi-
tar y anular los factores etiolégicos (causantes) del riesgo de uso de las drogas, para que
este riesgo no se produzca o quede reducido a la minima expresion.

B) Alteraciones que produce en la salud fisica, psiquica y social, el consumo de alcohol:

* Fisica : Directas: inflamacién de la mucosa gastrica y el pancreas, adiposis hepdtica
que con el tiempo degenera en cirrosis, vasodilatacion periférica (nariz de bebedor), neuri-
tis, atrofia testicular... Indirectas: avitaminosis, elevada sensibilidad a las infecciones...

* Psiquica : abulia, labilidad afectiva, celos, pérdida de memoria...

* Social : cambio de cardcter, alejamiento de los amigos, descuido de la familia, fraca-
so profesional, inestabilidad, abandono...

C) Factores causantes del consumo abusivo de alcohol:

* Falta de informacioén veraz sobre sus efectos. Desmitificar t6picos sobre el alcohol
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“como alimento”, “como estimulante”, “para entrar en calor”, etc.
* Falta de metas atractivas en la vida hacia las que orientar el desarrollo personal.
* Sentimiento de culpabilidad por el fracaso escolar o profesional.

* Contacto con compafieros que lo toman, y uso litiirgico en las formas de ocio y
diversion de nuestra sociedad actual.

* Factores familiares.

D) Responsabilidad que tenemos sobre el cuidado de nuestra propia salud y la de los
demds.

Intervencion

El tutor del ciclo medio de un colegio pblico se planted que, ante el aumento del con-
sumo de alcohol por los adolescentes del pueblo, serfa bueno abordar esta temadtica ya en

102



sus clases. Al considerar que podria ser enriquecedora la participacién de personas sanita-
rias, convocd una reunién de contacto, y de ella salié la decisién de llevar a cabo un pro-
grama desde sus clases. Este se realizé durante el primer trimestre del curso, enmarcado
entre la vendimia del mes de septiembre y el comienzo del consumo de ese vino en los
meses de noviembre-diciembre, precediendo al mayor consumo de alcohol que suele tener
lugar en las fiestas navidefas.

En las clases, que por cierto fueron las de ética, se siguié el método de trabajo:
1°) Explicacion de contenidos sobre el alcohol.

2°) Trabajo en pequeiios grupos (4 alumnas/os): estudio del tema, lectura de textos,
discusién de tépicos, elaboracion de listas de bebidas alcohdlicas y no alcohélicas...

3°) Puesta en comtin y debate.
En todo momento los alumnos estuvieron ayudados por el profesor y una médica.

Se trataba de que, en la medida en la que fuese posible, y en funcién de su madurez,
siguiesen un ritmo de investigacién-accién, consistente en:

1°) andlisis de los temas
2°) sintesis - tomas de postura

Elaboraron un lema de trabajo, ayudados por alumnos mayores, que fué: “No te bebas
la vida”.

Como actividades especiales, se realizaron con mucho éxito varias representaciones y
dramatizaciones de situaciones y personas que toman alcohol, y de los efectos que puede
producir.

Recursos
Humanos: profesor y médica.
Materiales:
* proyector de diapositivas, pantalla y diapositivas;
* magnetoscopio, aparato de televisién y videos;
* bibliografia: libros, revistas, comics, folletos, periédicos...;
* anuncios sobre alcohol;
* reprografias, fichas, franelogramas, juegos, carteles, adhesivos...

Todo tipo de material que motivase y resultase diddctico fué considerado valido y uti-
lizado.

Evaluacion

La evaluacién debe ser un proceso permanente, cuyo objetivo es valorar si los progra-
mas, actividades y resultados responden a los objetivos establecidos.

Asi, hicimos una evaluacion continuada, cualitativa y cuantitativa.

Analizamos, al iniciar el programa y al final de él, las mismas variables: - conoci-
mientos sobre el alcohol

- actitudes: * hacia el alcohol
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* hacia los consumidores de él

* hacia los no consumidores

- motivaciones: * para el consumo

* para el no consumo

Los métodos que empleamos para medirlas fueron, basicamente:
- cuestionarios

- entrevistas-charlas con los alumnos

- observaciones directas

- redacciones

RESULTADOS

Aument6 la informacién sobre el alcohol, sus efectos y los riesgos que su consumo
comporta para la salud, con respecto a la que tenfan al inicio de la intervencién educativa.

Se increment6 la sensibilidad hacia la problematica fisica, psiquica y social del consu-
mo de alcohol.

Se acrecent6 la comprension de las causas que pueden inducir al consumo de alcohol.
Germind la autorresponsabilidad en el cuidado de la salud.

Con respecto a las creencias y actitudes hacia el alcohol, consumidores y no consumi-
dores, hubo un aumento en las respuestas positivas a:

- “El exceso de alcohol estropea las relaciones”.
- “El exceso de alcohol dafia el cuerpo”.
Y un incremento en las respuestas negativas a:

- “Beber alcohol es divertido™.

“Beber alcohol hace sentirse bien”.

- “Beber alcohol ayuda a pasarlo bien™.

- “Beber alcohol ayuda a hacer amigos”.

- “Beber alcohol ayuda a olvidar problemas”.
- “No es tan malo beber alcohol”.

- “Emborracharse no hace dafio”.

En lo que concierne a los comportamientos, eran demasiado jévenes en general para
haber experimentado ya con el alcohol. Pero la mayoria (52%) decfa de sus hermanos/as
mayores que habian empezado a beber con sus amigos/as, en las discotecas, en los fines de
semana y en las fiestas; otro grupo (28%), que habfan empezado en su casa o en la de algin
amigo; y otro grupo pequefio (4%) afirmaba haber visto beber a sus hermanos en casa a solas.

Referente a las expectativas de comportamiento futuro, disminuy6 la proporcién de
quienes decfan que “beberian de mayores”, o, por lo menos, que “beberfan mucho”. Hacfan
diferencia entre uso y abuso.
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Nos devolvieron en forma de pregunta-afirmacién-pataleta la frase: “La mayoria de
los adultos bebe”.

DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Se aprecian cambios significativos en conocimientos, creencias y actitudes después
del programa.

De todos modos conviene ser criticos con estos resultados dado que no se puede eva-
luar a tan poca distancia de la intervencién educativa la resonancia futura que va a tener
este éxito aparente, no se sabe si se va a mantener el cambio real de actitud a largo plazo,
sobre todo si tenemos en cuenta el factor influencia de los grupos de iguales en la toma de
decisiones, sobre todo en los adolescentes; es probable que al menos algunos/as de estos/as
nifios/as que ahora afirman que “no beberdn mucho de mayores”, se cojan alguna borrache-
ra de jévenes, en parte porque estamos inmersos, hoy por hoy, en una cultura de la litrona
y en parte porque, a veces, el paso de beber normal a beber mucho es insensible, y mas
yendo en pandilla.

Dado que un porcentaje de adolescentes empieza a beber en casa, y que argumentan
como una de las disculpas para beber el que los adultos beban, estd claro que no conviene
perder de vista ante los nifios con los que se conviva, sea en casa, en el colegio o en la
calle, que educamos con lo que somos y hacemos, no con lo que decimos. Los estilos de
vida saludables hay que sembratlos primero para poder recoger después adultos sanos.

Consideramos como factor de riesgo el hecho de beber a solas; ese grupo de jévenes
mantiene con el alcohol una relacién més peligrosa.

CONCLUSIONES

* Es conveniente seguir haciendo intervenciones sobre esta misma poblacién diana en
etapas posteriores, para que refuercen los avances que se han logrado con este programa.

* Es importante la inclusién de los padres en estos programas, al menos con cardcter
informativo, porque su papel ejemplarizante es fundamental.

* Hay que desarrollar mds intervenciones de este tipo con muchachos/as del Ciclo
Superior (12-14 afios) ya que estdn en edades mds peligrosas que los del Ciclo Medio y en
una etapa mds proclive para la iniciacion en diversas drogodependencias (no sélo el alco-
holismo, también el tabaquismo y consumo de drogas ilegales).

* El resto del contexto escolar y extraescolar deben reforzar este tipo de actuaciones
preventivas, sino serdn menos efectivas dado que nifios y adolescentes se educan en la
escuela y fuera de ella. Hay que conseguir una actitud global de la poblacién para que ésta
se implique en conseguir una vida mds saludable para todos.
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