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CAPITULO 28

PCTC-U: Programa de prevencion del Consumo de Cannabis y Tabaco
en estudiantes universitarios en el Contexto Ecuatoriano

Sadam Alexander Cerezo Carpio*, Andrea Vazquez Martinez**,
Veronica Villanueva Silvestre**, y Victor José Villanueva Blasco**
*Universidad Politécnica Salesiana; **Universidad Internacional de Valencia (VIU)

Introduccion

Situacion Actual

Las Naciones Unidas (2020) en su informe World Drug Report (2020) refieren que el consumo de
drogas se ha incrementado en todo el mundo, tanto en cifras como en proporcion de consumidores de
sustancias psicoactivas, evidenciando qué hasta 2018, 269 millones de personas entre 15 y 64 afios
consumen algun tipo de drogas siendo este el 5.3 % de la poblacion mundial. EI cannabis es una sustancia
psicoactiva y es una de las drogas mas consumidas en los Gltimos afios después del tabaco y el alcohol
(Observatorio Europeo de las Drogas y las Toxicomanias, 2021; Organizacion de las Naciones Unidas
[ONU], 2016). El uso de tabaco y cannabis representan un riesgo para la salud del individuo. Segun
estudios realizados en Latinoamérica y Europa el consumo de cannabis o marihuana en jévenes incrementa
el riesgo de ideacion suicida, suicido y conductas auto-liticas (Campo-Arias, Suarez-Colorado, y
Caballero-Dominguez, 2020; Chabrol, Melioli, y Goutaudier, 2014; Observatorio Europeo de las Drogas
y las Toxicomanias, 2018). Asi mismo, las investigaciones refieren que el consumo de tabaco incrementa
la morbilidad y la mortalidad en consumidores habituales, teniendo un impacto significativo en la
esperanza de vida de la poblacion (Patton et al., 2009). Segun el Ministerio de Salud Publica de Ecuador
(Ministerio de Salud Pdblica, 2017) existe un aumento masivo, especialmente en la adolescencia, en el
consumo de drogas.

Las intervenciones de prevencién y tratamiento de las drogodependencias se encuentran en evolucién
constante (Observatorio Europeo de las Drogas y las Toxicomanias, 2019). En este contexto, se destaca la
importancia de la prevencion del consumo de tabaco y marihuana en adolescentes, especialmente en
jovenes universitarios. En esta linea, existen diferentes estudios que ubican al grupo de jévenes
universitarios como uno de los colectivos mas vulnerables a la hora de llevar a cabo conductas adictivas
relacionadas con el consumo de tabaco y cannabis. Es aqui donde radica la importancia de establecer
programas basados en evidencia orientados a la prevencion del consumo de sustancias como el cannabis y
tabaco.

La perspectiva en la cual se desarrollé este programa responde a incidir de manera significativa en los
componentes; habilidades comunicacionales, toma de decisiones, resolucion pacifica de conflictos, mitos
relacionados al consumo de tabaco y cannabis, gestion de emociones y autoestima como factores
protectores frente al consumo de sustancias como el cannabis y el tabaco. Con un enfoque basado en la
Teoria Social Cognitiva de Bandura (1987), el principio de Autoeficacia de Bandura, (1986), el Modelo
de Habilidades para la Vida (HpV) propuesto por la OMS en (1993) y con el enfoque Biopsicosocial
presentado por Becofia (1994) que posibilita tener una concepcién amplia de la problematica a trabajar.

Descripcion del proyecto

El programa de entrenamiento en habilidades sociales y emociones para estudiantes de educacién
superior denominado PCTC-U (Prevencién del Consumo de Tabaco y Cannabis en Universitarios) se ubica
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en el marco de intervencion preventiva de &mbito educativo a nivel universitario. El tipo de intervencién
propuesta es secundaria, pues se encuentra dirigida a estudiantes con consumo nuevo o experimental.
Segun Becofia et al. (2010) este tipo de intervencion se centra en frenar, disminuir e impedir el camino a
la adiccion.

Este programa PCTC-U se desarrollara en un periodo dispuesto de catorce semanas, con un total de
ocho (8) sesiones con actividades participativas, y dos (2) sesiones de evaluacion y seguimiento a los seis
meses de haber finalizado la intervencién. A continuacion, se presenta la planificacion de las sesiones a
desarrollar, las mismas que cuentan con un orden Idgico y secuencial para la implementacién del programa
PCTC-U (ver Tabla 1).

Tabla 1. Desarrollo de las sesiones del programa PCTC-U

SESION 1

Diagnéstico y expectativas

Introduccion: La madeja de lana 20
Profundizacion: Lluvia de expectativas 20
Encuadre y compromisos 10
Actividad de diagnéstico primario: Aplicacion de EQI-VERSION CORTA (EQI-C) y Cuestionario de Consumo de Sustancias 20
(COTAM)

Actividad de cierre: Evaluacion del estado de &nimo 10
SESION 2

Potencialidades y recursos

Actividad de caldeamiento: “La Carta” 20
Actividad de profundizacién: Analizando mis recursos 407
Actividad de cierre: Agentes protectores frente al consumo 107
SESION 3

Resolucion de conflictos y toma de decisiones

Actividad generadora: El conflicto de los Planetas 30
Reflexion conflictual: (Relacionar los conflictos y toma de decisiones en los contextos cotidianos donde se presentan) 20
Actividad de cierre: La pelota evaluadora 15"
SESION 4

Mitos sobre el consumo de cannabis y tabaco.

Actividad de caldeamiento: Presentandome frente al espejo 10
Actividad generadora: El juicio de las drogas 45
Actividad de cierre y evaluacién: Buscando las Preguntas 15°
SESION 5

Gestionando mis emociones

Actividad de Presentacion 15
Actividad generadora: “Mi cuerpo dice” 30
Actividad de reflexién: ;Cémo me siento?: 15
Aplicacion de Cuestionario de Habilidades Sociales en el Contexto Académico (CHS-A) 15
Actividad de cierre ¢Hacia donde quiero ir? 15°
SESION 6

Autoestima

Actividad de Presentacion 10
Actividad Generadora: “Mi Anuncio Publicitario” 30
Actividad de reflexion: Fortaleciendo mi auto- concepto 30
Aplicacion de Inventario de Autoestima de Stanley Copersmith, (SEI) version Adultos 15
Actividad de cierre: Roll Play orientada a hacia las caracteristicas psicolégicas y practicas de los temas tratados y en qué 15"
circunstancias se ve afectada la autoestima.

SESION 7

Comunicandome asertivamente

Actividad Inicial: “El teléfono cortado” 207
Actividad Generadora: “Yo mensaje” 30
Actividad de cierre - Reflexion grupal: “Beneficios de la comunicacion asertiva” 15°
SESION 8

Cierre y evaluacion

Actividad de Inicial 15"
Aplicacion de Cuestionario de Consumo de Sustancias (COTAM). 15"
Actividad Generadora: “Que traje, que dejo, que me llevo” 30"
Actividad de cierre: “El Arbol de los Compromisos” 20

Fuente: Elaboracién propia
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Objetivos del proyecto. Justificacion y viabilidad

Segun Vasquez y Rojas-Jara (2018) los proyectos preventivos deben enfocarse en la basqueda de la
responsabilidad del individuo y orientar la toma de decisiones, es decir, romper con los procesos
atemorizantes hacia las drogas, ya que estas estrategias basadas en el miedo a la poblacion no han generado
cambios, y los que han sido efectuados generan resultados a corto plazo y que carecen de estabilidad. Es
decir, los programas preventivos deben orientarse a extender el campo de informacion que permita la toma
de decisiones responsables. En este sentido, Hernandez (2015) refiere que los programas preventivos no
deben enfocarse en las drogas, sino mas bien deben estar orientados a los procesos subjetivos, afectivos y
culturales que afectan al individuo y su entorno pues estos procesos predisponen o refuerzan la conducta
frente al uso/consumo de drogas.

Objetivo general:

Promocionar la importancia de las habilidades sociales y las emociones como factores protectores
frente al consumo de tabaco y cannabis.

Objetivos especificos:

Generar en los participantes la identificacién de potencialidades y recursos que poseen frente al
consumo de tabaco y cannabis.

Promover la adquisicion de competencias relacionadas con habilidades de comunicacién, toma de
decisiones y resolucion de conflictos.

Identificar y desmitificar ideas relacionadas al consumo de cannabis y tabaco.

Gestionar eficazmente las propias emociones e influir en los estados de animo y las emociones de los
demas.

Potenciar la autoestima de los/as jovenes universitarios/as como factor protector frente al consumo de
tabaco y cannabis.

Método

El programa se desarrollard con grupos de no mas de 40 estudiantes, que presenten consumo
experimental de tabaco o cannabis y que se ubiquen en un rango etario entre 18 y 29 afios de edad, de
ambos sexos. Las sesiones planteadas en el programa se desarrollaran a través de actividades participativas,
grupales y dindmicas que posibiliten la adquisicion de habilidades para la vida y gestién de las emociones.

Descripcion de las sesiones

El programa se desarrollard mediante la ejecucion de ocho (8) talleres, cada uno con una duracién
aproximada de una hora y media, cada taller consta de tres momentos: el primero, de introduccién; un
segundo momento de profundizacién mediante actividades generadoras de contenido y, un tercer
momento, de evaluacion y cierre.

Durante el desarrollo de las sesiones se buscara incidir de manera significativa en los componentes:
habilidades comunicacionales, toma de decisiones, resolucion pacifica de conflictos, mitos relacionados al
consumo de tabaco y cannabis, gestion de emociones y autoestima como factores protectores frente al
consumo de sustancias.

Los contenidos de cada uno de los talleres estan relacionados con los modelos tedricos mas relevantes
en la literatura cientifica, con un enfoque basado en la Teoria Social Cognitiva de Bandura (1987), el
principio de Autoeficacia de Bandura, (1986), el Modelo de Habilidades para la Vida (HpV) propuesto por
la OMS en (1993) y con el enfoque Biopsicosocial presentado por Becofia (1994) que posibilita tener una
concepcion amplia de la problematica a trabajar.

Descripcion de materiales y metodologia

A nivel organizacional, se requiere el apoyo por parte de las autoridades, docentes y departamento de
bienestar estudiantil de la Institucion de Educacion Superior, para coordinar los dias y las horas de las

Innovacion docente y practica en el ambito de la salud: Avances y perspectivas 211



PCTC-U: Programa de prevencion del Consumo...

sesiones, la convocatoria a los y las participantes, asi como disponer del uso de las infraestructuras de la
universidad para el desarrollo efectivo del programa.

Recursos disponibles

Recursos humanos

Para la implementacion del programa se requiere la participacion de un técnico de prevencion en
drogodependencias, quien llevara a cabo el desarrollo de las sesiones, asi como la preparacion del material
para su implementacion. Para el desarrollo de las sesiones se contara también con un docente universitario
voluntario/a del campo de las ciencias sociales y del comportamiento, quien se encargara de brindar apoyo
al técnico de prevencion en drogodependencias, asi como en la organizacion y registro de la ayudamemoria
de cada una de las sesiones.

Recursos financieros

Los recursos materiales son de facil acceso como; hojas, lapices, boligrafos, paledgrafos, libreta de
notas, pelotas. Tecnolégicos como: caja de reproduccion musical, pen drive, plataforma musical con
canciones bailables y parlantes. Otros recursos como listado de asistencia, sillas movibles, y demas
insumos deberan ser coordinados entre el facilitador y el centro de estudio.

Indicadores y modo de evaluacion

En esta parte del proceso se analiza la necesidad existente y los requisitos para la realizacion del
programa PCTC-U mediante los siguientes criterios:

Uso y consumo de cannabis y tabaco en la adolescencia, constituye un factor de riesgo asociado al
desarrollo de adicciones en la adultez emergente.

Estudiantes universitarios/as con necesidad de desarrollar habilidades sociales como factores
protectores frente al consumo de cannabis y tabaco.

Poblacién universitaria con necesidad de adquirir herramientas para la gestién de sus emociones como
factor protector frente al consumo de cannabis y tabaco.

La evaluacién inicial se realizara en la primera sesién, mediante la aplicacion de una técnica cualitativa
y participativa donde se recogeran las expectativas y necesidades de cada uno de los y las participantes.
Asi mismo se aplicaran dos instrumentos; el primero es el Cuestionario de Consumo de Sustancias
(COTAM) de Garcia-Rodriguez y Lopez-Sanchez (1994), el cual es un cuestionario descriptivo de 10 items
que explora el patron de consumo de tabaco y cannabis, con el objetivo de identificar la frecuencia y la
periodicidad de consumo. Posteriormente, se aplicara el EQI-Versién Corta (EQI-C) de Zafra, Martos, y
Martos (2014) adaptacion y validacién al espafiol del EQ-i en universitarios. Este instrumento consta de
51 items valorados en una escala tipo Likert de 5 puntos y evalda cinco factores generales de la Inteligencia
Emocional: (1) Inteligencia Intrapersonal, (2) Inteligencia Interpersonal, (3) Adaptabilidad, (4) Gestion
del Estrés y (5) Humor General. La variable habilidades sociales se evaluard mediante la aplicacion del
Cuestionario de Habilidades Sociales en el Contexto Académico (CHS-A) de Salas, Asun, y Zufiga (2020),
el mismo que se agrupa 15 items en tres factores: (1) Asertividad, (2) Conversaciény (3) Autorregulacion.
La variable resolucion de conflictos se evaluard mediante la aplicacion de la Escala de Resolucién de
Problemas para Adultos (ERPA) de Palomar, Harari, y Juarez (2010). La misma consta de 28 items que
se agrupan en cuatro componentes: (1) racional, (2) emocional-impulsivo, (3) frustracion-desanimo y (4)
evitativo, y ha sido validado en poblacion latinoamericana en adultos de 18 a 75 afios. La variable
autoestima se evaluara mediante la aplicacion del Inventario de Autoestima de Stanley Copersmith, (SEI)
version Adultos de Lara, Verduzco, Acevedo, y Cortés (1993) validado en poblacién latinoamericana en
personas de mas de 16 afios. Las variables, toma de decisiones, y mitos sobre el consumo de tabaco y
cannabis seran evaluadas mediante la aplicacion de un grupo focal con los participantes.
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La aplicacién del programa requiere la evaluacion del proceso, mediante el andlisis de cada una de las
actividades. Por ello, se evaluara el cumplimento de los objetivos de cada una de las sesiones. Este proceso
permitira identificar los nudos criticos que se vayan presentando en el proceso y realizar los ajustes
necesarios. La evaluacion del proceso se realizard mediante hoja de registro de la sesion, en la que se
recogera los aspectos positivos y los aspectos a mejorar de la misma.

La evaluacion final se realizara en la sesion ocho y esta consta de dos momentos (pre y postest). El
primer momento consta del re-aplicacion del instrumento Cuestionario de Consumo de Sustancias
(COTAM) de Garcia-Rodriguez y Lopez- Sanchez (1994) que permitira identificar cambios en los habitos
de consumo de sustancias. El segundo momento constara del desarrollo de una actividad participativa que
permita a los participantes realizar un cierre del proceso realizado, este consentira establecer compromisos
individuales orientados al mantenimiento de las conductas pro-sociales e identificar el nivel de satisfaccion
de las y los usuarios frente al programa.

Con el objetivo de valorar la intervencion realizada y con esto conocer las fortalezas y los aspectos a
mejorar para futuras aplicaciones en otras poblaciones, se realizara una evaluacion a los seis meses de la
aplicacién de la dltima sesidn; este proceso de evaluacién se realizara mediante dos sesiones de grupos
focales donde ademas se aplicaran los instrumentos EQI-Versién Corta (EQI-C) de Zafra, Martos, y
Martos (2014), la Escala de Resolucidn de Problemas para Adultos (ERPA) de Palomar, Harari, y Juérez
(2010), el Inventario de Autoestima de Stanley Copersmith, (SEI) version Adultos de Lara, Verduzco,
Acevedo, y Cortés (1993), el Cuestionario de Consumo de Sustancias (COTAM) de Garcia-Rodriguez y
Lopez- Sanchez (1994), y el Cuestionario de Habilidades Sociales en el Contexto Académico (CHS-A) de
Salas, Asun, y Zafiga (2020). La aplicacion de los instrumentos se realizara en alternancia con actividades
participativas.

Organizacion y planificacion del proyecto

Este programa preventivo se desarrollara en un periodo programado de catorce semanas, con un total
de ocho (8) sesiones con actividades, donde se incluye aplicacion de instrumentos de pre y post evaluacion
(ver Tabla 2).

Tabla 2. Cronograma de aplicacion del programa PCTC-U por fases
Fase previa a la
implementacion del Fase de implementacion del programa.
programa.
S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8 S9 S10 S11 S12 S13 S14

X

Fase final, informe y

Actividades por fase analisis de datos

Establecer contacto con el
centro educativo.

Reunién informativa con el
centro educativo
Recoleccion del
consentimiento informado
Sesion 1: Diagnoéstico y
expectativas

Sesion 2: Potencialidades y
recursos

Sesion 3: Taller:
Resolucion de conflictos y X

toma de decisiones

Sesion 4: Taller: Mitos

sobre el consumo de X
cannabis y tabaco.

Sesion 5: Taller:

Gestionando mis X
emociones

Sesion 6: Taller:

Autoestima

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 2. Cronograma de aplicacién del programa PCTC-U por fases (continuacion)

Fase previa a la
implementacion del Fase de implementacién del programa.
programa.
S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8 S9 S10 S11  si12 S13 S14

Fase final, informe y

Actividades por fase analisis de datos

Sesion 7: Taller:

Gestionando mis X

emociones

Sesion 8: Taller: Cierre y X

evaluacion

Reunién entre

responsables de programa. X X
Objetivo: Analisis de

Datos

Informe final del programa X
Fuente: Elaboracién propia

Resultados

Aspectos a evaluar

El andlisis de los datos a obtener se realizara mediante un proceso mixto, es decir, mediante la
correspondencia entre datos cuantitativos (Pre-Test y Post-Test) y Cualitativos (Grupos Focales),
verificando de esta manera el impacto del programa sobre las variables planteadas. El andlisis de los
resultados permitird ademas verificar los indicadores de consecucion en funcion de los objetivos
especificos planteados.

Descripcion evaluaciones y de resultados previstos

El analisis estara direccionado a establecer la relacion entre los datos obtenidos en el pre-test y los
obtenidos del post test de las variables planteadas (toma de decisiones, resolucion pacifica de conflictos,
mitos relacionados al consumo de tabaco y cannabis, habilidades comunicacionales, gestién de emociones
y autoestima como factores protectores frente al consumo de sustancias) asi como la verificacion del
cumplimiento de los objetivos planteados mediante la verificacion de los siguientes indicadores de
consecucion:

El 80% de los estudiantes identifican las cualidades o potencialidades como la autoeficacia y el amor
propio, asi como recursos a nivel individual, familiar, social y escolar que les permiten hacer frente al
consumo problematico de tabaco y cannabis.

El 80% de los estudiantes utilizan habilidades comunicacionales como la escucha activa, toma de
decisiones asertivas que permiten la resolucién pacifica de conflictos y el establecimiento de vinculos
afectivos positivos con su contexto social.

El 80% de los estudiantes reconocen los riesgos relacionados al consumo de tabaco y cannabis, asi
como los mitos y verdades relacionadas al consumo de estas sustancias.

El 80% de los estudiantes gestionan de manera oportuna sus emociones influyendo de manera positiva
en su propio estado de &nimo y en el fortalecimiento del vinculo con las demas personas.

El 80% de los estudiantes identifican aspectos positivos y negativos de si mismos permitiéndole
afrontar situaciones y tomar decisiones para su propio bienestar y en concordancia con su proyecto de vida.

En este sentido, el componente cuantitativo de la evaluacion permitird determinar la influencia ejercida
por el programay conocer el impacto de la intervencion en cada una de las variables establecidas. Mientras
que el componente cualitativo nos otorga mediante en el andlisis de los grupos focales, una mirada
subjetiva y diversa de las experiencias vivenciales de cada participante permitiendo ajustar los contenidos
para futuras implementaciones.
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Discusion/Conclusiones

El Programa PCTC-U (Prevencion del Consumo de Tabaco y Cannabis en Universitarios) focaliza la
atencion en la poblacion universitaria mediante la promocion de la importancia de las habilidades sociales
y las emociones como factores primordiales en la prevencién de conductas adictivas. En esta linea, Reyes-
Rios et al. (2018) coinciden en que el ambito universitario puede suponer un factor de riesgo para el
desarrollo de conductas adictivas, y refieren laimportancia de desarrollar programas orientados a fomentar
la toma de decisiones asertivas, promover el autocontrol, la autoestima, autoeficacia y las emociones desde
el autocuidado como variables principales en el trabajo preventivo.

Por otro lado, las actividades planteadas en el programa tienen un enfoque interactivo y participativo,
que ubican al estudiante en un sujeto activo de su proceso de cambio. Este tipo de intervencion preventiva
es coherente con lo planteado por Leiva y Rojas-Jara (2018), quienes describen que los/as participantes no
pueden ser sujetos pasivos en los procesos preventivos, ya que estos requieren de actividades interactivas
que los conviertan en agentes activos que les posibiliten el involucramiento para la toma de decisiones
efectivas.

En este sentido, se ha desarrollado un programa preventivo basado en evidencia cientifica que
promociona las habilidades sociales y las emociones como factores protectores frente al consumo de tabaco
y cannabis, mediante la estructuracion de las ocho se sesiones participativas, donde se abordan
componentes como la autovaloracion, la resolucién pacifica de conflictos, autoeficacia, autoestima, toma
de decisiones y gestion de emociones, coincidiendo con los postulados tedricos vigentes que ubican a los
programas basados en evidencia sobre la educacién emocional como fundamentales en el trabajo
preventivo con poblacion adolescente y en la adultez temprana.

Para finalizar, cabe resaltar que la entrada a la universidad constituye para el adulto emergente un
nuevo desafio, por lo que requiere adquirir habilidades que le permitan hacer frente a los retos que implica
la educacion superior (Papalia, 2017). En este sentido, el consumo elevado de marihuana y tabaco en
estudiantes de educacién superior reflejan la necesidad de implementar programas preventivos que
disminuyan los factores de riesgos asociados al consumo de drogas.
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