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En los ultimos anos esta surgiendo en nuestro pais una gran preocupacioén por
los problemas de convivencia en los centros escolares y de una manera especial, por
ciertos comportamientos antisociales. Diferentes problemas de conducta tales como
vandalismo o danos materiales en las instalaciones de los centros educativos, agre-
siones (peleas, amenazas, agresiones a profesores, uso de fuerza fisica y armas),
robos, consumo de drogas se producen cada vez con mas frecuencia en los centros
escolares y suponen una alteracién de la convivencia. Es un hecho ampliamente
constatado que la prevalencia de la conducta antisocial aumenta durante el periodo
adolescente. Esta constatacién nos lleva a examinar qué ocurre durante la adoles-
cencia para que los jovenes sean un grupo particularmente vulnerable a las conduc-
tas problematicas.

La adolescencia es una etapa de crisis, de cambios tanto fisiol6gicos como psi-
colégicos, que se caracteriza por un esfuerzo constante hacia la adquisiciéon de la
identidad individual y la autonomia e independencia frente al mundo de los adultos.
Los cambios cognitivos que se producen en el inicio de la adolescencia, el cambio de
un pensamiento mas rigido basado en el “aqui” y en el “ahora” a un pensamiento méas
relativo, abstracto e hipotético-deductivo, transforman la forma de pensar del adoles-
cente y lo capacitan para evaluar criticamente las normas impuestas y adquirir una
visién del mundo guiada por sus propias creencias, normas y valores.

En esta época se producen también importantes cambios en lo que concierne
a la influencia relativa de los padres y comparneros; progresivamente, el grupo de ami-
gos y otros agentes de socializaciéon van adquiriendo mas influencia como fuente de
determinacién de habitos, actitudes valores y modos de vida.

Estos cambios evolutivos, el deseo de manifestar independencia del mundo de
los adultos, las influencias del grupo de amigos y un desarrollo cognitivo preparado
para relativizar normas y conocimientos, junto a la necesidad de experimentar nuevas
conductas, hacen que la adolescencia sea un periodo de gran vulnerabilidad para la
aparicién del consumo de drogas y la realizacién de conductas antisociales.

En esta ponencia, se analizan los factores que subyacen al inicio y manteni-
miento de la conducta problema de los adolescentes y se presenta el programa
“Construyendo Salud: Promocion del desarrollo personal y social”. Este es un progra-
ma que se desarrolla en el contexto escolar y que integra los principales factores de
riesgo y protecciéon de la conducta problema en la adolescencia. Este programa ha
sido, disenado, planificado y evaluado desde la Universidad de Santiago a partir de
dos proyectos de investigaciéon subvencionados por la Direccion General de
Investigaciéon Cientifica y Técnica (D.G.I.C.Y.T.) y que esta siendo aplicado y evalua-
do, bajo el patrocinio del Ministerio de Educacion y Cultura, El Plan Nacional sobre
drogas y el Ministerio de Sanidad en un amplio nimero de centros educativos.

Factores de riesgo y de proteccion de los problemas de conducta

La escuela es un 6rgano de socializacién prioritario, entre cuyas funciones se
encuentra, precisamente, la formacién para un funcionamiento socialmente adapta-
do. En ella tienen lugar las primeras interacciones con los iguales y el contacto con
las primeras figuras de autoridad distintas a las familiares; al mismo tiempo, es el
entorno en el que el sujeto tiene la oportunidad de conseguir sus primeros logros
socialmente reconocidos. Asi pues, muchos investigadores han considerado a las
vivencias en el marco escolar como factores de alto interés para explicar los “des-
ajustes” en el desarrollo social.
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En este sentido, los resultados sobre variables escolares y conducta problema
proporcionan resultados muy consistentes. La conducta antisocial se relaciona con un
bajo rendimiento en el medio escolar, un mayor absentismo y, en general, una baja
implicaciéon en las actividades académicas (y también en las actividades extraacadé-
micas ligadas al medio escolar). Ademas, los sujetos con conductas problematicas
tienden a mostrar un cierto desapego emocional respecto al entorno escolar, mues-
tran actitudes mas negativas hacia él, tienen expectativas negativas respecto a su
éxito académico y perciben la educacion académica como poco util o relevante. En
definitiva, parece que el “fracaso” por ajustarse a un medio que, precisamente, inten-
ta promover estilos de vida convencionales, deja al individuo en una situaciéon de vul-
nerabilidad ante la conducta desviada.

A pesar de la importancia de la escuela y las experiencias académicas, los fac-
tores de riesgo y proteccién que se han relacionado con la conducta antisocial perte-
necen a distintos dominios. Caracteristicas del individuo, la familia y sus interaccio-
nes, el grupo de amigos, los medios de comunicacién y aspectos socioecondémicos y
culturales de la sociedad, son otros ambitos de influencia en el proceso de socializa-
cién que se han estudiado en relacion con los problemas de conducta.

En general las conclusiones de estos estudios han revelado que la conducta
antisocial es un fenémeno multicausal en el que se engarzan diversos agentes de
influencia y es el resultado de la interaccién de multiples variables psicolégicas y
sociales. Los distintos factores de riesgo varian en importancia segun el periodo de
desarrollo de los sujetos. Por ejemplo, caracteristicas individuales como la presencia
e problemas de conducta, agresividad o impulsividad en la ninez y su continuidad a lo
largo del tiempo predicen en la etapa infantil, el consumo de drogas y la conducta
antisocial en la adolescencia. Los factores de riesgo y de proteccién no intervienen de
forma aislada sino que estan interrelacionados, es decir, actian siempre en interac-
cién unos con otros, convirtiendo en muy complejo el proceso mediante el cual ejer-
cen su influencia en el desarrollo de la conducta problema de los adolescentes.

Diferentes factores de riesgo tienen distintos mecanismos de influencia sobre la
conducta. Algunos de ellos quizas ejerzan sus efectos de un modo relativamente direc-
to, sin mediadores: si los amigos refuerzan positivamente la conducta antisocial, el
individuo podré tener més probabilidades de realizar estas conductas, quizés sin nece-
sidad de ningln otro proceso intermedio. En otros casos, sin embargo, la influencia
puede ser indirecta: un clima familiar deteriorado puede no incidir directamente sobre
la actividad desviada. Quizas unas relaciones familiares negativas den lugar a que el
adolescente pase mas tiempo fuera de casa y tenga una mayor probabilidad de con-
tacto con amigos probleméticos; este seria el factor con efecto “préximo” o directo
sobre la conducta desviada. En otras ocasiones, la influencia de los factores de ries-
go puede ser “condicional”. Es decir, un factor puede actuar haciendo que el sujeto
sea mas vulnerable a otros factores. Una baja asertividad, por ejemplo, podria facili-
tar el consumo de drogas o la conducta antisocial no porque en si misma induzca al
consumo, sino porque la baja asertividad puede hacer al sujeto més vulnerable a la
influencia de los amigos.

En definitiva, el panorama de los factores de riesgo de la conducta problema es
complejo. En cualquier caso, lo que parece innegable es que las actividades antinor-
mativas en la adolescencia son un fenémeno multicausal y para entender estas con-
ductas hemos de acudir a variables procedentes de diversos &mbitos y planos de ana-
lisis.
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Los programas de prevencion y su efectividad

La evidencia empirica de la que se dispone en el momento actual sugiere que
para ser efectiva una intervencién preventiva, requiere prestar atenciéon a los factores
de riesgo y los factores de proteccion relacionados con aspectos como: la vulnerabi-
lidad del individuo, la unidad familiar, el rendimiento escolar, las habilidades sociales,
las influencias sociales y las normas y valores sociales. El hecho de que los factores
de riesgo estén presentes en diversos dominios sociales y tengan un poder acumula-
tivo en la prediccién de la conducta problema, hace que las intervenciones mas pro-
metedoras sean estrategias de prevencion multicomponente, focalizadas en reducir
los multiples riesgos e incrementar los factores de proteccién identificados dentro del
estudio del consumo de drogas y de la conducta antisocial durante la adolescencia.

El ambito escolar ocupa un lugar idéneo y privilegiado para articular programas
y actividades preventivas. La escuela garantiza el acceso a la poblacion méas joven y
ofrece la posibilidad de incidir en el fendmeno antes de que éste se manifieste o en
sus estados iniciales. Ademas. la ductilidad de actitudes y habitos durante la etapa
escolar, el hecho de que la escuela tiene formalmente asignada la educacién y es
capaz de ejercer una accion especifica, planificada y sistematica con posibilidad de
evaluacioén y continuidad en el tiempo y el contar de antemano con un personal espe-
cializado que maneja la tecnologia educativa y puede resultar cercano al adolescente
son razones que hacen de la escuela un medio idéneo para desarrollar actuaciones
preventivas y de promocién de la salud

Todo ello ha hecho que se hayan disefiado innumerables propuestas para des-
arrollar en el ambito escolar, en detrimento de otros contextos que, si bien requieren
de la articulacion de acciones conjuntas, presentan una serie de dificultades que
hacen que los esfuerzos invertidos en realizar prevenciéon resulten menos productivos
en relacién coste-beneficio. Los estudios sobre la eficacia de programas de preven-
cién han demostrado que son los programas que se dirigen al fomento de la compe-
tencia personal y social del adolescente los que obtienen los resultados méas prome-
tedores (Lence, Goémez, Fraguela y Luengo, 1997)

Tobler (1986) realiz6 un meta-analisis sobre la efectividad de 143 programas
realizados con adolescentes en el contexto escolar para la prevencién del
consumo. Estos programas fueron asignados a cinco categorias:

1. Solo conocimiento: programas puramente informativos sobre los efectos de
las drogas, impartidos a modo de conferencia, con discusiéon en grupo limi-
tada y que se centran en los riesgos del consumo utilizando estrategias para
atemorizar o alarmar-.

2. Solo afectivos: los que incluian un curriculum no especifico de drogas para
mejorar la autoestima, el autoconcepto y, la clarificacién de valores

3. Conocimiento + afectivos: incluyen componentes de los dos anteriores.

4. Programas de variables psicosociales: aquellos centrados en las influencias
positivas de companeros y ayuda por parte de los mismos, que colaboran en
la implantacion del programa. Dentro de este grupo, podemos distinguir pro-
gramas de habilidades de resistencia que se centran en las influencias socia-
les que promueven el consumo y pretenden ensenar habilidades para hacer-
les frente y programas de habilidades sociales y de vida que ademéas de
incluir componentes del enfoque anterior ponen su énfasis en habilidades de
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caracter general que tienen una aplicacion mas amplia y no limitada a una
problematica concreta.

5. Programas de alternativas: estos programas estan basados en proveer a los
sujetos de actividades comunitarias, tales como voluntariado, asociacionis-
mo juvenil, ocio... que permitan que los sujetos no se involucren en conduc-
tas relacionadas con las drogas. También se trata de capacitar a los sujetos
en habilidades laborales, de lectura y de control de su entorno.

Los resultados de este estudio ponen de manifiesto que los programas basados
Unicamente en la informacién o en la educacion afectiva, ain cuando logran producir
un incremento considerable en el nivel de informaciéon no son muy efectivos. Por el
contrario los programas centrados en variables psicosociales, habilidades de resisten-
cia y aquellos més genéricos dirigidos al fomento de la competencia personal y social,
son los que han obtenido los resultados mas esperanzadores en adolescentes en edad
escolar. Los programas de alternativas también parecen ser efectivos en los adoles-
centes de mas edad o en aquellos que ya tienen algin problema a causa de su con-
ducta desviada.

En un segundo meta-analisis (Tobler, 1992) que realizé6 para confirmar estos
hallazgos, se encontré que, independientemente de los contenidos de los programas,
se logra un mayor nivel de efectividad cuando las actividades que se llevan a cabo se
trabajan de manera interactiva, donde el profesor juega un papel de facilitador de los
procesos que promueven el desarrollo de habilidades, mas que como un mero trans-
misor de informaciéon que no ofrece posibilidades a los jévenes de involucrarse en el
desarrollo del programa.

¢Cémo podemos desarrollar la competencia personal y social, asi como, valo-
res para la convivencia y valores prosociales dentro del curriculum escolar?. La refor-
ma del sistema educativo y el desarrollo de La Ley Orgéanica de Ordenaciéon del
Sistema Educativo (LOGSE) nos ofrece un marco idéneo para trabajar en este senti-
do. En el desarrollo de esta ley se proponen los llamados “temas transversales”, entre
los que se incluyen Educaciéon para la Paz, Educacion Ambiental y Educaciéon para la
Salud. Ademas, los objetivos generales de la accién Tutorial ponen el énfasis en la
necesidad de asegurar un desarrollo integral y armoénico del individuo. En todas estas
acciones se pone de manifiesto la necesidad de ofrecer un curriculum educativo que
no se limite a la transmisién de conceptos y conocimientos académicos, vinculados a
las ensenanzas tradicionales, sino que incluya otros aspectos que contribuyan al des-
arrollo de las personas, tales como habilidades practicas, actitudes y valores.

La formacion de actitudes y valores conlleva el ayudar a los adolescentes en la
construccion de su identidad personal, ensenarles a tomar decisiones de forma res-
ponsable, mejorar su capacidad de pensar y desarrollar habilidades sociales y de
comunicacion para la buena convivencia. Todos estos aspectos se trabajan en las
diferentes unidades del programa “Construyendo Salud: Promocion del desarrollo per-
sonal y social”. Este programa presta una gran atencién al desarrollo de habilidades
personales y sociales y puede constituir un instrumento valido para el desarrollo de
habilidades, actitudes y valores que lleven al adolescente a estilos de vida saludables.

El programa “Construyendo Salud”

El programa es el resultado de la ampliacion y adaptacién a nuestro pais de uno
de los programas de prevencién mejor disefiados y evaluados en el ambito anglosa-
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jon, el “Programa de Entrenamiento en Habilidades de Vida” (Life Skill Training) des-
arrollado en la Universidad de Cornell de Nueva York por J. G. Botvin.

Durante las tres Gltimas décadas se ha llevado a cabo una gran cantidad de
intervenciones dirigidas a prevenir el consumo de drogas y se han realizado estudios
de evaluacién serios sobre estas intervenciones. Por ello, consideramos que la mejor
estrategia a la hora de disefiar un programa de prevencién no pasa por reinventar
nada, sino por revisar las experiencias ya existentes, seleccionar alguna de las que ya
hayan mostrado su eficacia en otro contexto y adaptarla a las necesidades concretas
de nuestra realidad.

La revision exhaustiva de los programas de prevenciéon existentes nos llevo a
seleccionar el programa de Gilbert J. Botvin como punto de partida de nuestro traba-
jo. Este programa ha tenido una amplia difusion en EE.UU. bajo el patronazgo del
NIDA vy, después de mas de 15 anos de sistematica aplicacion, la evaluaciéon del pro-
grama es altamente positiva, tal y como se desprende de los estudios de seguimien-
to llevados a cabo por los propios autores y los diferentes estudios de meta-analisis
sobre la eficacia de programas de prevencién (Lence, Gémez Fraguela y Luengo,
1997). En este mismo sentido se han pronunciado Price, Cowen, Lorion y Ramos-
Mckay (1988) quienes, tras la revision de méas de 300 programas de prevencion, lo
seleccionaron como uno de los 14 mejores.

Para la seleccién de este programa fueron también fundamentales otras consi-
deraciones tales como: ser una intervencién disefiada para la poblacion sobre la que
pretendiamos trabajar (adolescentes entre 12 y 14 anos), estar disenada para ser apli-
cada integramente dentro de la escuela y tener en cuenta los factores de riesgo y de
proteccion de los problemas de conducta en la adolescencia.

Después de la adaptacion del programa original a nuestro contexto y tras la pri-
mera evaluacién, se han modificado diversos componentes del programa y se han
anadido otros, incorporando contenidos adicionales para que el programa sea tam-
bién util para la prevencion de la conducta antisocial. Existe un amplio cuerpo de tra-
bajos que constatan la existencia de una fuerte interrelacion entre distintos problemas
de conducta. Los individuos que consumen drogas tienden a mostrar otra serie de
desajustes conductuales, como actividades antisociales (robo, violencia, fugas del
hogar), bajo rendimiento académico, absentismo escolar y comportamientos sexua-
les prematuros y/o arriesgados. Estos distintos tipos de conducta han sido considera-
dos como manifestaciones de un mismo “sindrome” y responden a mecanismo etio-
l6gicos semejantes. Nuestros trabajos previos habian indicado que tanto el consumo
de drogas como las conductas antisociales se asociaban a la implicacién con amigos
desviados (Luengo, Otero, Mirén y Romero, 1995; Romero y col. 1995) a la impulsi-
vidad y déficit en la resolucion de problemas (Luengo y col, 1994 Gémez Fraguela
1996; Romero 1996), a una débil autoestima (Romero y col, 1995; 1998) o a una lata
necesidad de busqueda de sensaciones (Luengo y col. 1996; Romero1996). Ademas
el propio modelo de Jessor y la teoria del aprendizaje social, que sirve de inspiracién
al programa plantea explicitamente que el consumo de drogas y la conducta antiso-
cial forman parte de un mismo sindrome conductual” de desviacién y responden a
iguales motivaciones y determinantes. Por tanto, interviniendo sobre ese nucleo de
factores comunes podremos prevenir al mismo tiempo ambos comportamientos.

Para conseguir este objetivo se introdujeron las siguientes modificaciones: a) El
componente de enfrentamiento a la ansiedad se amplié para conformar un compo-
nente genérico llamado “control emocional” en el que se incluye el reconocimiento de
sentimientos de ira y la forma de controlarlos; b) Se incluy6 una sesiéon dedicada a la
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tolerancia y la cooperacion; c) Para el entrenamiento de habilidades se incluyen ejem-
plos de situaciones que implican un riesgo de conducta antisocial ( por ejemplo, pre-
sién social para conductas de vandalismo o de agresién ) y en la sesién de toma de
decisiones se incluyen situaciones especificas de conflicto interpersonal.

La adaptacién y ampliacién del programa se realizé en la Universidad de
Santiago, a partir de dos proyectos subvencionados por la Direccién General de
Investigacion Cientifica y Técnica (D.G.1.C.Y.T.) del Ministerio de Educacién y Cultura.
Una descripciéon detallada de este proceso y de los estudios que llevaron a cabo para
la realizacién del mismo, puede encontrarse en el Manual del Programa (Luengo y
cols, 1998).

El programa “Construyendo salud” integra los factores sugeridos por diversos
modelos de la conducta desviada. Parte de la existencia de influencias sociales que
favorecen la conducta problema por ello, serd importante dotar a los jovenes de habi-
lidades que les permitan hacer frente a esas presiones. Pero, ademas, el programa
asume que, muy a menudo, la conducta problema es funcional. En este sentido, el
modelo de Jessor y Jessor (1977) es uno de los marcos teéricos que subyace a la
“filosofia” general del programa de un modo mas directo. De acuerdo con estos plan-
teamientos, la conducta desviada puede venir determinada por motivaciones internas,
tales como enfrentarse a fracasos reales o anticipados, al aburrimiento, a la timidez o
a la ansiedad social, al rechazo por parte del grupo de amigos, etc. Partiendo de ello,
se intenta proporcionar a los adolescentes las habilidades necesarias para lograr esos
objetivos vitales de un modo méas adaptativo. Se trata de aportar recursos que permi-
tan desarrollar la autoimagen, reducir la ansiedad, lograr éxito en los contextos socia-
les y resolver las situaciones problematicas sin necesidad de recurrir a alternativas
desviadas.

Este programa tiene como objetivo fundamental proporcionar al joven las habi-
lidades necesarias para enfrentarse adecuadamente a las influencias sociales que inci-
tan a la realizaciéon de conductas antisociales y de consumo de drogas (medios de
comunicacioén, conflictos en la familia, problemas en la escuela) y muy en especial, a
las presiones del grupo de amigos, dada la intensidad con que éstas actian durante
la adolescencia. El programa pretende, ademas, promover el conocimiento de los
adolescentes de las consecuencias del consumo de drogas.

En concreto los objetivos del programa son los siguientes:

a) En relacion con los factores psicosociales que se relacionan con la implica-
cion en conductas problema:

e Promover el pensamiento critico y la toma racional de decisiones

e Facilitar el desarrollo de habilidades sociales y de comunicacién

e Desarrollar la autoconfianza y el control emocional

e Aprender estrategias no violentas de manejo y solucién de conflictos

e Adquirir informacién sobre las caracteristicas y efectos de las distintas
sustancias

e Desarrollar actitudes negativas hacia el consumo y las conductas violen-
tas

¢ Fomentar actitudes de tolerancia interpersonal y grupal

¢

CONSELLO ESCOLAR

*GALICIA

Ponencias y Conclusiones



b) En relacién con los problemas de conducta:

e FEvitar el inicio en el consumo o retrasar la edad en que esta iniciacién
tiene lugar

¢ Reducir la frecuencia de consumo en los adolescentes que ya se han ini-
ciado y evitar la progresion a patrones de consumo de mayor gravedad.

e FEvitar o reducir la frecuencia de actividades antisociales

En general, el programa pretende incrementar la capacidad de los adolescentes
de tomar decisiones de forma libre y responsable y ayudarles a funcionar de forma
mas competente en situaciones que puede experimentar presiones internas y exter-
nas para realizar actividades antisociales.

Este programa va dirigido a la poblaciéon adolescente escolarizada en el Gltimo
curso de Educacion Primaria o el primero de la Educacién Secundaria Obligatoria; se
trabaja, por tanto, con chicos y chicas que estan entre 11 y 12 anos. La seleccion de
este sector de edad para llevar a cabo la actuacién preventiva es el resultado de com-
binar la necesidad de una intervencién precoz con el nivel de desarrollo cognitivo que
requiere la adquisicion de las capacidades que son objeto de entrenamiento.

El programa se estructura en diecisiete sesiones disefiadas para ser aplicadas
en clases de 50 minutos, aunque dependiendo del estilo de trabajo del profesor, la par-
ticipacion del alumnado u otros factores contextuales, ciertas unidades pueden reque-
rir alguna sesién adicional.

El programa estd compuesto por un Manual del Profesor, un Manual del Alumno
y una serie de materiales complementarios necesarios para la realizacién de ciertas
actividades incluidas en el programa (cinta de relajacién, materiales para realizar una
serie de experimentos acerca del tabaco, etc.).

En el Manual del Profesor se detallan todos los objetivos que se pretenden con-
seguir a lo largo de la intervencion y se describen pormenorizadamente todas las acti-
vidades que debe realizar el profesor en clase. Por su parte, en el Manual del Alumno,
se aporta informacién sobre distintos aspectos tratados en clase y se proponen acti-
vidades que deben ser realizadas por los alumnos. Para cada unidad se indican un
objetivo general y una serie de objetivos especificos; éstos sirven de guia para el des-
arrollo de la unidad, y se van enmarcando dentro de ellos las distintas actividades
propuestas. En muchas unidades se sugieren también ejercicios para casa que, en
algunos casos, sirven para introducir los temas de la siguiente sesion y, en otros, tra-
tan contenidos relativos a la unidad anterior del programa.

Conceptualmente, una vez realizada la adaptacién y ampliaciéon del programa,
la intervencién puede ser dividida en siete componentes:

Un primer componente del programa esta dedicado a proporcionar informacion
sobre el consumo de drogas. En él se abordan temas como las consecuencias, la pre-
valencia y la aceptacion social del consumo. Los contenidos de esta seccion del pro-
grama enlazan con los presupuestos de la teoria de la accién razonada. Por una parte,
actuando sobre el conocimiento de las consecuencias de las drogas se podréa influir
sobre las actitudes hacia el consumo. Y, por otra parte, estas sesiones también inten-
tan incidir sobre las “creencias normativas” (o “norma subjetiva”), que constituyen,
junto con las actitudes, otro de los pilares basicos del modelo de Fishbein y Azjen.

Asi, a lo largo de este primer componente se intenta corregir el sesgo de sobre-
estimacion de la prevalencia y se proporciona informacion sobre los niveles actuales
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de aceptacién social hacia el consumo. La percepciéon de que el consumo es algo
extendido y aceptado propicia el consumo de drogas en el adolescente. Por ello, es
importante proporcionar datos sobre las tasas reales de prevalencia y sobre el cre-
ciente rechazo social que genera el consumo de drogas.

En otro orden de cosas, este primer componente del programa toma en consi-
deracién el cuerpo de conocimientos disponible sobre la perspectiva temporal en la
adolescencia. Una de las caracteristicas mas destacables del estilo de pensamiento
adolescente es una orientacion temporal focalizada en el presente, mas que en el futu-
ro. Los adolescentes tienden a mostrar desinterés por lo que pueda suceder a largo
plazo, y prestan una mayor atencién a los acontecimientos temporalmente més pro-
ximos. Veiamos también que esta caracteristica se muestra de un modo todavia mas
acusado en los jovenes con mayor riesgo de conducta problema. La investigacion
sobre impulsividad, demora de la gratificacién, perspectiva temporal o valores indica
que los comportamientos problemaéticos se asocian con un cierto “presentismo”. La
conducta de estos individuos se ve mas guiada por los aspectos inmediatos que por
los futuros; de ahi que las consecuencias remotas de la conducta problema les resul-
ten poco relevantes.

Teniendo en cuenta estas caracteristicas, el programa hace hincapié en las con-
secuencias que, a corto plazo, presenta el consumo de drogas. Se intenta destacar
que las drogas no presentan efectos adversos en un futuro remoto unicamente, sino
que desde los primeros momentos dan lugar a consecuencias negativas. La informa-
cién sobre efectos temporalmente préximos puede tener mas significacién y “salien-
cia” para el adolescente que las consecuencias a largo plazo.

Un componente centrado en la autoestima, en el que se trata de ensefar a los
alumnos qué es a autoimagen, como se forma y como puede mejorarse. Se les pide
que se observen y recojan informacién sobre si mismos y que posteriormente selec-
cionen una habilidad o conducta en la que desean mejorar, se establezcan una meta
a largo plazo y submetas que pueden conseguir cada semana. A través de un sistema
de registros semanales, van analizando sus progresos, lo que le permite aprender a
controlar y dirigir su conducta hacia objetivos concretos.

También se ha visto desde diferentes opticas, que una baja autoestima se con-
sidera como un factor implicado en el desarrollo de la conducta desviada. Desde la
teoria de la contencion de Reckless, un buen autoconcepto es un agente de protec-
cién cuando el sujeto vive sometido a condiciones que favorecen la conducta desvia-
da. Por otra parte, Kaplan y otros autores proponen que la conducta problema res-
ponde a la motivacion por restaurar una autoestima deteriorada. Una débil autovalo-
racion, asociada a dificultades para manejar la tension emocional, impulsa el escala-
miento en el consumo de drogas y de conductas desviadas. En consonancia con estos
marcos teéricos, el programa incorpora una seccién dedicada al autoconcepto y la
autovaloracién. En ella se examina la importancia de tener un autoconcepto positivo
y se ensefan estrategias para lograrlo.

Un componente de toma de decisiones, integrado por tres sesiones, va dirigido
a a promover el desarrollo de un pensamiento critico y a proporcionar habilidades de
toma de decisiones de forma responsable. En la primera de ellas se ensena y se prac-
tica un procedimiento racional para tomar decisiones, en la segunda se aborda el
papel que desempenan en las propias decisiones la presion de otras personas y en la
tercera sesion se introduce a los estudiantes en las tacticas empleadas por los publi-
cistas para manipular la conducta del consumidor.
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El campo de investigacion sobre impulsividad y conducta problema nos mues-
tra que los jovenes “en riesgo” tienden a tomar decisiones de un modo precipitado y
poco meditado. En esta parte del programa se procuraréa dotar a los jévenes de estra-
tegias que, evitando el estilo impulsivo de resolucién de problemas, permitan tomar
decisiones de un modo sistematico, racional y reflexivo. Se trata de que los adoles-
centes aprendan a identificar y definir los problemas con los que se encuentran, a
examinar las distintas vias de accion posibles y a sopesar adecuadamente las conse-
cuencias de esas alternativas.

Ademas, partiendo de que existen influencias sociales que invitan a comporta-
mientos probleméaticos (por ejemplo, los amigos, los medios de comunicacién de
masas), se procura que la toma de decisiones se realice de un modo independiente
respecto de esas presiones. El programa intenta que los adolescentes adquieran con-
ciencia de las tacticas de presién a que pueden estar sometidos y que aprendan a
examinar criticamente los mensajes persuasivos.

Un componente centrado en el control emocional examina lo que son las emo-
ciones y ensefna técnicas para afrontarlas adecuadamente; este componente puede
ayudar a clarificar los valores centrados en el bienestar afectivo. Otro de los factores
de riesgo detectado en la investigacion sobre conducta problema venia dado por el
déficit en el control de las emociones. La tensién emocional y la carencia de estrate-
gias de adecuadas de afrontamiento favorecen el desarrollo del consumo de drogas.
Diferentes estudios ponen de relieve la asociacién entre la conducta desviada y la
vivencia de malestar emocional. Por ello, en este programa se incluye un componen-
te, compuesto por dos sesiones, destinado precisamente al control emocional, que
proporciona estrategias Utiles para enfrentarse de un modo adaptativo a la ansiedad y
a la ira.

Un componente de entrenamiento en habilidades sociales, compuesto por cinco
unidades. La sesion primera se dedica a habilidades de comunicacion; en ella se defi-
ne qué es la comunicacién, se distingue entre comunicacién verbal y no verbal y se
examina coOmo se originan y cobmo pueden evitarse los malentendidos. Dos sesiones
abordan la adquisiciéon de habilidades sociales y estan disehadas para ayudar a los
adolescentes a superar la timidez y a establecer interacciones sociales satisfactorias.
Los estudiantes aprenden las habilidades necesarias para iniciar contactos sociales,
iniciar, mantener y finalizar una conversacién y se practican estas habilidades para
mantener relaciones con personas del otro sexo. Las dos ultimas sesiones se dedican
al entrenamiento en asertividad; se identifican y practican habilidades asertivas tanto
de caracter verbal como no verbal y se examinan formas alternativas de desenvolver-
se en situaciones donde los adolescentes se sienten presionado a fumar, beber, con-
sumir otras drogas o realizar actividades antisociales.

La importancia de las habilidades interpersonales en el desarrollo de la con-
ducta problema es enfatizada por distintos autores. En el anélisis de factores de ries-
go se han encontrado correlaciones significativas entre la conducta problema y défi-
cit en las capacidades para establecer relaciones sociales y para expresarse de un
modo asertivo. En el plano de las teorias, diferentes perspectivas incorporan también
las habilidades sociales dentro de sus esquemas causales. las teorias que priorizan la
importancia de las influencias sociales asumen, de un modo méas o menos explicito,
que los individuos deficitarios en habilidades sociales seran menos capaces de “resis-
tir” las presiones del medio. Para otros teéricos, como Catalano y Hawkins (1996) la
falta de competencia social crea vulnerabilidad a la conducta problema debido a que
el adolescente no logra un funcionamiento ajustado al mundo convencional; la falta
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de habilidades sociales hard que el joven no logre implicarse adecuadamente en
ambitos prosociales (por ejemplo, la escuela, la familia, los amigos convencionales)
y que, por tanto, no se generen vinculos estrechos con estos contextos. Por otra parte,
bajo el prisma de la teoria de la conducta problema (Jessor y Jessor, 1977,1992), el
déficit en competencia social pueden hacer que el sujeto vea frustrados objetivos vita-
les importantes (aceptacion social, popularidad) y que, por tanto, recurra a la con-
ducta problema como un medio alternativo para lograrlos.

De acuerdo con todos estos planteamientos, nuestro programa intenta propor-
cionar a los adolescentes un amplio rango de habilidades de interaccién social; seran
habilidades tanto de caréacter especifico (para “resistir” las presiones que instan a con-
sumir o a realizar actividades antisociales), como de caracter general (para lograr un
ajuste a los ambitos convencionales y para evitar que el joven recurra a la conducta
problema en busca de aceptacién y respeto social).

Un componente centrado en las actividades de ocio, en el que se discuten alter-
nativas de ocio para satisfacer la necesidad de busqueda de sensaciones nuevas y
variadas que tienen los adolescentes y se destaca la importancia de decidir respon-
sablemente en qué invertir este tiempo. Esta seccién del programa puede ayudar a
clarificar los valores relacionados con el hedonismo, que es un ambito donde mas
consistentemente se encuentran diferencias cuando se analizan los valores en adoles-
centes con algin grado de implicacién en consumo de drogas o conductas antisocia-
les.

En este componente del programa se intenta promover una canalizacién res-
ponsable de la busqueda de sensaciones. La necesidad de experiencias emocionantes
e intensas es una de las caracteristicas que, de un modo mas consistente, se vincula
a las conductas problema. Por ello, el programa incorpora una sesién destinada a exa-
minar y dgenerar alternativas de ocio. En ella, los adolescentes analizan un amplio
rango de opciones disponibles para, de este modo, poder decidir racionalmente coémo
satisfacer la necesidad de estimulacién. Ademas, teniendo en cuenta que las presio-
nes sociales son importantes determinantes del modo en que se ocupa el tiempo de
ocio, se procura que las decisiones sobre el tiempo libre se realicen de un modo auté-
nomo e independiente.

Finalmente, el programa incluye un componente de tolerancia y cooperacion, en
el que se aborda la importancia de reconocer y respetar el valor de las diferencias y
se discute la importancia del trabajo cooperativo. La conducta problema se asocia con
un patrén axiolégico egocéntrico y con una cierta despreocupacion por las necesida-
des y sentimientos de los demas (Gottfredson y Hirschi, 1990; Romero, 1996). En este
sentido, la ultima sesion del programa se dirige a examinar el valor de las actitudes de
respeto y tolerancia y a mostrar la importancia de la cooperacion a la hora de resol-
ver problemas. Ello, puede contribuir a reconocer la importancia de valores sociales
y promover actitudes prosociales para la convivencia

En definitiva, el programa “Construyendo Salud” se propone como objetivos
promover el pensamiento critico y la toma racional de decisiones, facilitar el desarro-
llo de habilidades sociales y de comunicacién, el fomentar actitudes de tolerancia
interpersonal y grupal y, en general, mejorar la competencia personal y social de los
adolescentes. Estos objetivos contribuyen a formacién de los valores de los adoles-
centes y a la adopcion de estilos de vida saludables, y deben ocupar un lugar impor-
tante en la practica educativa.
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Puesto que el contenido del programa trasciende lo meramente conceptual para
centrarse de forma prioritaria en promover la adquisicion de habilidades especificas
en el alumnado, la metodologia a utilizar ha de ser radicalmente diferente a la mera-
mente instructiva, tradicionalmente utilizada dentro del contexto del aula. La opcion
en este caso es una estrategia eminentemente activa y participativa (en consonancia
con los principios de acciéon pedagoégica que promueve la Reforma Educativa) que se
hace extensiva no s6lo a los aspectos mas practicos que tienen que ver con las des-
trezas orientadas a incrementar la competencia personal y social de los chicos y chi-
cas, sino también a aquellos elementos de caracter méas informativo incorporados en
el programa.

La aplicacién y evaluacion del programa en un amplio nUmero de centros edu-
cativos a partir de un convenio entre la Universidad de Santiago y los Ministerios de
Educacién y Cultura, Sanidad y El Plan Nacional sobre Drogas, han demostrado que
el programa es eficaz para reducir el nUmero de adolescentes que se inician en el con-
sumo de alcohol y para reducir la frecuencia en el consumo de los ya iniciados. Asi
mismo, el programa tiene efectos sobre la informacion, las actitudes y la intencién de
consumo. Nuestros resultados sobre la evaluacién del programa, sugieren que la
exposicion a este programa de prevencién puede servir como un factor protector de
la iniciacién del consumo ( tabaco y alcohol) y de la realizacién de conductas antiso-
ciales. (Una exposicién detallada de los resultados puede encontrarse en Luengo,
Romero, Gémez Fraguela, Garra y Lence, 1999).

Las sucesivas aplicaciones del programa y el proceso de evaluacién al que ha
sido sometido ha demostrado que el material es adecuado para ser utilizado por los
profesores dentro del contexto escolar y que es capaz de despertar el interés de los
adolescentes.

El Programa “Construyendo salud” constituye una estrategia educativa valida-
da para poder ser utilizada en nuestro contexto sociocultural. El Programa proporcio-
na un método para que los adolescentes puedan aprender de modo organizado una
serie de habilidades que pueden ser aplicables a un amplio rango de conductas rela-
cionadas con la salud y puede ser utilizado como el ntcleo de cualquier proyecto edu-
cativo que pretenda el desarrollo personal y social del individuo.

El componente familiar del programa “Construyendo Salud”

El consumo de drogas y los problemas de conducta en los adolescentes son
fendmenos complejos a los que no se les puede dar una solucién simple ya que en su
determinacién inciden un amplio nimero de factores. Atendiendo a esta complejidad
las intervenciones preventivas llevadas a cabo en los Gltimos afnos tienden cada vez
mas a incluir multiples componentes en la misma intervenciéon (Hansen, 1992). Por
otra parte, entre los programas mejor valorados también se puede comprobar como
hay una tendencia cada vez mayor a integran actuaciones dirigidas a distintos ambi-
tos ademas de la escuela, tales como la familia, los medios de comunicacién, etc.
siendo dentro de estas actuaciones la escuela el nicleo central de las actuaciones y
el punto de partida para la intervenciéon sobre otros ambitos como la familia, la comu-
nidad, etc.

En esta linea, hemos ampliando la intervenciéon al ambito familiar tratando de
evaluar a partir de un convenio de colaboracién con la CEAPA y con le Plan nacional
sobre drogas los beneficios que se puedan derivar de esa ampliaciéon (Gémez-
Fraguela, A Y Villar, P, 2001).
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El componente familiar que proponemos estard compuesto por dos tipos de
actuaciones. La primera iréa dirigida a todos los padres y consistird en una interven-
cion indirecta en la que se asignaran tareas para casa a los alumnos que deberan lle-
var a cabo con la ayuda de algan miembro familiar. Al mismo tiempo, se enviaréa a los
padres una serie de materiales en los que se presentara la actuacién preventiva reali-
zada en la escuela y se les orientara acerca de la forma de abordar las distintas cues-
tiones que les van a plantear sus hijos en relacién con el programa.

La segunda intervencién seria una actuaciéon mas directa y consistiria en la rea-
lizacién de un programa especifico con los padres dirigido a fomentar en ellos los
recursos y competencias familiares necesarios para que puedan actuar como agentes
protectores que reduzcan la probabilidad de que sus hijos se vean involucrados en
conductas problematicas como el consumo de drogas, los conflictos escolares o las
actividades delictivas.

El diseno del programa para padres se ha basado en la misma concepcién te6-
rica que el componente escolar de Construyendo salud.

Asi, el programa pretende incidir en las variables familiares que mayoritaria-
mente se han relacionado con el consumo de drogas y la involucracion en conductas
antisociales de los adolescentes. Concretamente, el estilo educativo pobre e inconsis-
tente, un bajo grado de comunicaciéon entre padres e hijos, y una baja supervisién o
control parental son factores de riesgo de los trastornos de conducta, la delincuencia
y el abuso de sustancias. Otras caracteristicas familiares como el apoyo por parte de
los padres de las competencias o capacidades de sus hijos, el calor y afecto familiar,
y la presentacion de unas expectativas o normas prosociales claras, pueden servir
como “factores de proteccién” del desarrollo de conductas desadaptadas en los hijos,
incluido el consumo de drogas.

El programa para padres “Construyendo Salud” se focaliza, fundamentalmente,
en la prevencion del consumo de drogas y, por extension, de la conducta antisocial,
en los adolescentes, siendo su principal propésito ensenar a los padres cémo reducir
los factores de riesgo especialmente importantes en el desarrollo de tales conductas
al inicio de la adolescencia, y cémo incrementar aquellos factores de proteccién den-
tro de la familia que, por el contrario, inhiben la aparicién de las conducta problema
en sus hijos. Concretamente los factores de riesgo sobre los que se pretende influir con
el programa son: un estilo educativo pobre e inconsistente, un bajo grado de comuni-
caciéon entre padres e hijos, la dificultad de manejo de los conflictos familiares, unas
actitudes de los padres favorables al consumo de los jovenes de alcohol u otras dro-
gas, y los modelos parentales inadecuados. De forma inversa, se pretende influir sobre
otras caracteristicas familiares como el apoyo por parte de los padres de las compe-
tencias o capacidades de sus hijos, la expresién de afecto familiar, y la presentacién
de unas expectativas o normas prosociales claras a los hijos; que actuaran como fac-
tores de proteccion en la familia.

A lo largo de las sesiones del programa para padres se van trabajando estos
aspectos siguiendo las indicaciones de aquellos programas que han demostrado su
validez en otros contextos. Los objetivos que se pretenden alcanzar son, por una parte,
promover en los padres una serie de habilidades que les permitiran proteger a su fami-
lia de los factores mencionados y, por otra, producir cambios concretos en la conducta
de los hijos con relacion al consumo de las drogas predominantes en la primera etapa
de la adolescencia, el tabaco y el alcohol.
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El material preventivo que se utiliza en las sesiones se compone de un Manual.
En él se detallan los objetivos que se pretenden conseguir a lo largo de la intervencion
y se describen minuciosamente el contenido de cada una de las sesiones y las activi-
dades que se deben realizar en cada una de ellas (discusiones en grupo, practica en
pequenos grupos de las habilidades a entrenar, representacion de situaciones de con-
flicto familiar reales...).

A lo largo de las cinco sesiones que componen el programa se pretende con-
cienciar a los padres y madres sobre el papel que juega el inicio temprano en el con-
sumo de tabaco y alcohol en el desarrollo futuro de problemas relacionados con el uso
de estas y otras drogas. También se pretende promocionar en ellos habilidades rela-
cionadas con la comunicacién y con el manejo familiar que ayuden a prevenir el ini-
cio temprano de estos consumos y la aparicion de otro tipo de conductas problema-
ticas. El contenido de cada una de las sesiones se corresponde con los siguientes
temas: presentacion del programa (e inclusién en el problema de las drogas); la ado-
lescencia y los estilos educativos paternos; habilidades de comunicacién; habilidades
para superar conflictos; y el establecimiento de unas expectativas claras sobre la con-
ducta de sus hijos..

Parece existir un consenso en la necesidad de llevar a la practica esfuerzos pre-
ventivos en el ambito de la educacion tanto en el contexto escolar como familiar y
para ello es necesario disponer de programas estructurados y previamente evaluados.
Nuestro programa cumple estos requisitos y lo ponemos a disposicion de toda la
comunidad educativa para dar respuesta, a través de la educacion, a la problemética
del consumo y a los problemas de conducta de los adolescentes.
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