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lo largo de méas de cuatro déca- |4
das de trabajo hemos aprendido
que el verdadero valor de la ex-
periencia radica en compartirla

y ponerla a disposicién tanto de
otros especialistas como de la poblacion en general.
Con este afan, Centros de Integracién Juvenil ha en-
cabezado en México y con organismos internaciona-
les una campana de informacién para rechazar la le-
galizacién de la mariguana.

La herramienta fundamental de dicha campana es
el libro Legalizacion de la mariguana ;A qué precio?,
con el cual hemos recorrido foros de discusion a nivel
nacional y estatal con un mensaje central: no podemos
sacrificar la salud de los nifios y los jévenes por ningiin
proyecto que a los ojos de algunos tal vez podria con-
trarrestar otros problemas sociales. El libro retine la
evidencia cientifica nacional e internacional y aporta
informacion sobre los efectos negativos, los dafios y los
riesgos a la salud fisica, mental y psicosocial que oca-
siona el consumo de mariguana.

En esta edicidn, se resefian las presentaciones del
libro en la Secretaria de Salud, el Senado de la Repu-
blica, la Camara de Diputados y la Asamblea Legisla-
tiva del D.F., asi como en los estados de Baja California,
Guerrero, Veracruz y Zacatecas. Confiamos en seguir
sumando partidarios de esta causa por la salud y el
bienestar de la juventud y de la sociedad en general.

Por otro lado, en este nimero también destaca la
participacién de gobernadores, quienes activamente

respaldan e impulsan nuestra tarea en sus respecti-
vas entidades, visitando las instalaciones de CIJ, fir-
mando convenios e inaugurando nuevos inmuebles.

Finalmente, no podemos dejar de mencionar que L‘ ~
durante este segundo trimestre del afio se conmemo- »
raron el Dia Mundial sin Tabaco y el Dia Internacio- ‘\\-,
nal de la Lucha contra el Uso Indebido y el Trafico
Ilicito de Drogas, fechas instituidas a nivel mundial F .

con el fin de redoblar esfuerzos contra las adicciones.
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Sorbos de energia vital que pueden afectar la salud

México. La demanda de bebidas energizantes crece en México, don-

tegias publicitarias. Sin embargo, esta tendencia no siempre resul-
ta igual de provechosa para la salud humana, que podria verse muy

' N de se comercializan mas de 50 marcas con apoyo de eficaces estra-

afectada por el consumo desinformado de esa clase de productos, ad-

vierten especialistas en nutricién. Agustin Lépez Munguia, investi-

gador del Instituto de Biotecnologia de la Universidad Nacional Au-

tonoma de México, sefiala que el problema es el consumo excesivo

o no informado de estas bebidas;
la cafeina, la sustancia més co-
munmente usada en ellas, es un
estimulante del Sistema Nervio-
so Central y diurético que inter-
fiere con la hormona adenosina,
lo cual anula el suefio y también
provoca aumento en el ritmo car-
diaco, hipertension, temblores e
incluso arritmia.

El Universal,
Guillermo Cardenas, 05-07-10

suicidios en el pais:

expertos
£

Asocian consumo de alcoholia
enfermedades benighas de mama

México. La ingestion precoz de alcohol en las adoles-
centes eleva la posibilidad de padecer enfermedades
benignas de mama, una de las antesalas de los tu-
mores cancerigenos. Aunque 50 por ciento de las muje-
res adquiere una enfermedad benigna de seno, asocia-
da con la aparicién de nédulos, el periodo critico para
que aparezcan las células malignas se produce entre
la menarquia y el primer embarazo. El estudio de la
Universidad de Harvard demuestra que la ingesta de

alcohol aumenta tres veces el riesgo de desarrollar tu-

mores mamarios.

La Jornada, Suplemento Orbe, 26-06-2010

México. La tasa de suicidios y de planeacion e intento de dichos actos, asi como la depresion y el
consecuente uso de medicamentos especiales para su tratamiento han registrado un crecimiento
alarmante en el pais, situacién agravada por las drogas, la violencia, el estrés y la falta de oportu-
nidades para el desarrollo del individuo, principalmente entre la poblacién méas joven. En el sim-
posio “La salud mental de los adolescentes y las necesidades de intervencién”, organizado por el

Colegio Nacional, se expuso que la tasa de suicidio crecié 300 por ciento en los pasados 35 anos,

para ubicarse en 4.1 por ciento por cada 100 mil habitantes.
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La Jornada, José Antonio Romén, 03-05-10



Alcohol y alergias

Suecia. En un estudio realizado en Suecia,
cientificos observaron que las bebidas embria-
gantes pueden causar o agravar sintomas co-
munes del asma y la rinitis alérgica, como es-
tornudos, tos y dolores de cabeza. La cerveza,
el vino y el licor contienen histamina, produ-
cida por la levadura y las bacterias durante el
proceso de fermentacién. La histamina, por su-
puesto, es el quimico que desencadena los sin-
tomas alérgicos. El vino y la cerveza también
contienen sulfitos, otro grupo de componen-
tes conocidos por provocar asma y otros sinto-
mas parecidos a las alergias. Los vinos tinto
y blanco eran los detonantes mas frecuentes,
y las mujeres tenian aproximadamente el do-
ble de posibilidades de resultar afectadas, en
comparacion con los hombres.

Reforma (Suplemento New York Times),
Anahad O’Connor, 01-05-10
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‘ Noticias Relevantes

dela mariguana
¢A qué precio?

El libro

se presento en la Secretaria
de Salud, el Senado de la
Republica, la Camara de
Diputados y la Asamblea

Legislativa del D.F., asi
como en los estados de
Baja California, Guerrero,
Veracruz y Zacatecas

as iniciativas que proponen legalizar el consumo de ma-

riguana como una estrategia para resolver la problematica

de las drogas han desatado un debate a nivel nacional e in-

ternacional. Centros de Integracion Juvenil publicé el libro
Legalizacion de la mariguana ;A qué precio? con el propésito de apor-
tar a este debate informacién con sustento cientifico desde el punto de
vista de la salud.

Sin distingo de partidos politicos e ideologias, CIJ se dio a la tarea
de presentar los argumentos vertidos en el libro en los foros de discu-
sién donde se toman las decisiones que marcan el destino del pais. El
doctor Jests Kumate Rodriguez, presidente del Patronato Nacional,
Kena Moreno, fundadora y presidenta de la Comisién de Vigilancia, y
la licenciada Carmen Fernandez Caceres, directora general, presenta-
ron el libro en la Ciudad de México.




José Angel Cérdova Villalobos durante

la presentacion del libro en la Secretaria de Salud.

En la Secretaria de Salud, el libro se presenté
el 15 de abril, en una ceremonia encabezada por el
titular de la dependencia, doctor José Angel Coérdo-
va Villalobos, quien manifesté que “con aspectos y
argumentos basados en evidencias cientificas, este
libro amplia los conocimientos sobre el tema y per-
mite que el lector se forme una opinién informada y
razonada sobre la propuesta de legalizacion de esta
droga”.

Afiadié que el texto constituye una base para
guiar e inducir a los lectores hacia una reflexién
profunda sobre las desventajas y el costo que ten-
dria para la sociedad mexicana en su conjunto lega-
lizar el consumo de la mariguana. “La legalizacién
de esta sustancia no es la mejor alternativa para
reducir la demanda o ganar la lucha contra el nar-
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cotrafico; tampoco puede ser vista como una solu-
cién simplista ni efectiva para eliminar o disminuir
los problemas de salud, violencia e inseguridad pu-
blica”, resalté el doctor Cérdova.

El 21 de abril se realizd la presentacién en la
Camara de Diputados, donde el presidente y el se-
cretario de la Comisién de Salud, Miguel Antonio
Osuna Millan y Heladio Verver y Vargas Ramirez,
respectivamente, se manifestaron en contra de la
legalizacién de la mariguana, pues la prioridad del
Estado mexicano debe ser alejar las drogas de los
jévenes, quienes serian los mas afectados con una
medida de esa magnitud.

El diputado Osuna Millan afirmé que la priori-
dad debe ser propiciar la disminucién del consumo
de drogas y se pronuncid por privilegiar el enfoque de
la salud publica en el debate actual. “Las cifras mas
conservadoras indican que en nuestro pais hay 500
mil personas consideradas como adictas, mientras
que en Estados Unidos esta cifra alcanza los 25
millones. Por lo tanto, estamos muy a tiempo de si-
tuarnos en estado de alerta, de emergencia, y pre-
venir el incremento del consumo. De esta manera,
podremos tener la expectativa de una sociedad mas
sana, a salvo del enorme dafio fisico y psicolégico
que causan las drogas al ser humano”, manifestd.

Por su parte, el diputado Verver y Vargas dijo
que la actual Legislatura tiene grandes retos en
materia de salud. Por ello este libro llega muy opor-
tunamente a los integrantes de la Comisién de Sa-
Iud de la Camara, para discernir basados en la evi-
dencia cientifica y no en ideologias.

“Esta de moda hablar de la legalizacién de la ma-
riguana, tenemos cuatro iniciativas en esta materia,
y hay que revisarlas muy bien con toda la informa-
cién que tenemos. La mariguana se ha transfor-
mado en la puerta de entrada a las adicciones. La
violencia que existe en nuestro pais es producto de
la falta de la cohesidn social y no sélo del uso de dro-
gas. La solucidén a este gran problema esta en la
misma sociedad, en las organizaciones que tenemos
y en la manera como vivimos”, asever6 el diputado
Verver y Vargas.

Al comentar el contenido del libro, resalté el caso
de Suecia, que en la década de los 60 experimentd
con una normativa liberal de fiscalizaciéon de dro-




El diputado Heladio Verver se manifesto en

contra de la legalizacion de la mariguana.

gas, pero tras tropezar con los problemas resultan-
tes, en las décadas de los 70 y los 80 logrd reducir
el grado de abuso, endurecié6 las leyes antidrogas y
emitié el claro mensaje politico de que no se tolera-
rian las drogas ilicitas en la sociedad sueca. “Eso
ocurri6 en una de las comunidades socialdemécra-
tas mas importantes del mundo, en una de las de-
mocracias mas maduras. Analicemos si México
tendria que caminar lo que camind Suecia desde
1960 hasta llegar al momento actual”, reflexiond.

“En la Asamblea Legislativa del Distrito Fede-
ral el debate por la legalizacién del consumo de ma-
riguana ya esta ganado; no es un asunto de ideo-
logias, sino de resultados, de datos duros, por lo
que no nos detendremos a discutir si conviene o no
a la ciudad”, afirm6 la diputada Alejandra Barrales
Magdaleno, presidenta de la Comisién de Gobierno,
durante la presentacion del libro
en este 6rgano legislativo el 3
de mayo.

Aclar6 que esta decisiéon no
se contrapone con los derechos .
y las libertades, que es primor-
dialmente el planteamiento de
un gobierno de izquierda al que
ella representa. “Es mas bien
un asunto de responsabilidades,
porque los datos duros nos dicen
con claridad que no se trata de
que la poblacién elija lo que me-
jor le convenga; las evidencias
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nos confirman que los mayo-
res consumidores de marigua-
na son nuestros nifos y jove-
nes, y esta probado biolégica y
psicolégicamente que ellos atn
no tienen la capacidad para
poder definir lo que mas les
conviene.”

La diputada Barrales pre-
cisé que si bien esta Asamblea
se ha distinguido por la defen-
sa de los derechos y las liber-
tades, también ha sido muy
cuidadosa de acompanarla de
responsabilidades. Se compro-
metié a convertir en politica publica la prevencién
de las adicciones en la Ciudad de México y asegur6
que este mismo afio se sumara a esas pocas entida-
des del pais en las que por obligacién el gobierno
tiene que destinar presupuesto a este tema.

En su oportunidad, el diputado Horacio Marti-
nez Meza, presidente de la Comision de Asuntos
Indigenas y Atencién a Migrantes, dijo que la lega-
lizacién de la mariguana no resolveria el problema
de la violencia. Explic6 que en conjunto con la Se-
cretaria de Salud de la ciudad y CIJ, la Asamblea
trabajara una iniciativa de ley que se presentara
ante el pleno en el mes de septiembre y se conver-
tird en una prioridad en la agenda legislativa de
este 6rgano. “Con esta ley buscamos que las dele-
gaciones etiqueten cierto porcentaje de su presu-
puesto para implementar medidas de prevencién
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la prevencion de las adicciones en la Ciudad de México.
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del consumo de drogas y que en el futuro se cons-
truyan presupuestos con una visién de prevencion
de adicciones”, recalcd.

El dltimo punto del recorrido por la Ciudad de
México fue el Senado de la Reptublica, donde fun-
gi6 como anfitrién el senador Guillermo Tamborrel
Suarez, presidente de la Comisién de Atencién a
Grupos Vulnerables, el 11 de mayo.

“Legalizar la mariguana seria un error muy caro
que tendriamos que pagar con vidas. Si permiti-
mos que nuestros nifios y jévenes tengan acceso a
esta sustancia, estaremos también permitiéndoles
el acceso a drogas mas duras y mas dafinas”, afir-
mo el senador Tamborrel Suarez.

Anadié que le parecen vacios los argumentos
que se han esgrimido en favor de la legalizacién y
raya en la ingenuidad pensar que con esto los car-
teles de narcotraficantes se formalizarian y con ello
disminuiria la narcoviolencia. Invit a todas las vo-
ces que, sintiéndose modernas, liberales, democra-
ticas, o simplemente por ignorancia o ingenuidad,
impulsan la legalizacién de la mariguana a ser mas
responsables, que se informen y se avoquen a tra-
bajar por impulsar el sano desarrollo de los nifios y
los jovenes.

El senador Tamborrel Suarez asever6 que el li-
bro permite constatar cémo el consumo de marigua-
na si dana la salud y por lo tanto esta droga tiene
que ser controlada. “En el escenario de que el uso
de mariguana fuera una decisién de adultos, vemos
que a mayor disponibilidad crece el consumo, y en
nuestro pais creceria de manera acelerada entre los
menores de edad.”

Asimismo, afirmé que el libro
permite observar que los paises
que en algin momento y por di-
versas circunstancias decidie-
ron “dar un paso hacia adelante”
y despenalizar la mariguana,
hoy estan regresando a los es-
quemas de prohibicién. Por ello,
“aunque nadie experimenta en
cabeza ajena”, es necesario reco-
nocer y tomar en cuenta lo que
esta pasando en otras partes del
mundo.

“Legalizacion de la Mariguana

ﬁ’lnfaorma

&

La licenciada Carmen Fernandez Caceres, au-
tora del libro, fue la encargada de exponer el con-
tenido del mismo en la Secretaria de Salud y los
6rganos legislativos. Hizo un recuento por las expe-
riencias de los paises que han flexibilizado las nor-
mas en cuanto a la mariguana y como esto ha au-
mentado su uso y abuso.

Explic6 que en el continente americano Estados
Unidos se ubica en el segundo lugar de consumo.
Ante la informacién de que éste es legal en 14 es-
tados de la unién americana, aclaré que no es asi;
solamente est4 permitido para fines de uso médico,
regulado en cada estado, y cierta cantidad. Especial
atencién merece el estado de Alaska porque ahi si
estuvo despenalizada la posesion a partir de los 19
afios; en 1988 estudios revelaron que se incrementé
al doble el consumo en el grupo de adolescentes. En
1990 se volvib a penalizar dada la gran proporcién
de adolescentes que empez6 a consumir y actual-
mente es uno de los 14 estados donde estd despena-
lizada para uso médico.

En cuanto a Holanda, tampoco esta legalizada y
nunca se ha legalizado; se despenalizé en los afos
70 para uso exclusivo en los coffe shops, hasta cin-
co gramos y a mayores de edad. La despenalizacion
no bajé el consumo ni resolvi6é problemas de seguri-
dad; por el contrario, hubo un incremento del nar-
cotrafico en los coffe shops y se vendi6 mas cantidad
afuera de éstos de la permitida adentro, ademas de
que aumento el consumo de heroina y propicié una
oleada de narcoturismo. De 1984 a 1996 el consumo
se triplicé entre los jévenes; en 2004 Holanda reco-
nocié ante la Junta Internacional de Fiscalizacion

ELER

Presentacion del Libro

{A qugaarecio?”

Carmen Ferndndez, Jesiis Kumate, Guillermo Tamborrel y

Kena Moreno, en la Camara de Senadores.
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de Drogas que la cannabis no es inocua, a partir de
ese afo cambid su politica y empezd a cerrar coffe
shops. Actualmente se ha cerrado mas de la mitad
y en 80 por ciento de los ayuntamientos ya no hay.

“En la década de los 70 no se tenian los elemen-
tos en neurociencias para saber todos los dafios que
ocasiona ni se tenian todas las evidencias de sus
consecuencias psicosociales. Por ello, una politi-
ca de Estado no debe basarse en ideologias sino en
evidencias, y en Holanda se basaron en esa politica
pensando en la ideologia de las libertades”, afirmé
la directora general de CIJ.

Anadié que la mariguana es la droga mas consu-
mida en el mundo y todas las encuestas revelan el
aumento de su consumo. El reporte mundial de la
Organizaciéon de Naciones Unidas contra la Droga
y el Delito informa que 166.4 millones de personas
consumieron cannabis en los Ultimos 12 meses. En
América Latina hay 42 millones de consumidores.

De acuerdo con los datos de pacientes de primer
ingreso a tratamiento en CIJ, hay un incremento en
la demanda de atencién terapéutica por el consumo
de mariguana, sustancia que cada vez es mas po-
tente y tiene efectos mas adversos. “La edad de ini-
cio del consumo es entre los 14 y los 17 afos. Quie-
nes inician son menores de edad y la mariguana
representa el componente mas importante de la de-
manda de tratamiento por uso de sustancias ilicitas
en el mundo, es decir, existe una tendencia crecien-
te de su uso a pesar de que esta controlado y regula-
do en la mayoria de los paises”, puntualizé.

Comenté algunos de los argumentos que esgri-
men los partidarios de la legalizacién del consumo
de mariguana: “Su consumo no ocasiona graves da-
nos a la salud”; las evidencias cientificas sefialan
que si. “Las tesis de las ideologias basadas en las
libertades y la capacidad de decisién del ser huma-
no”; no se puede tener sustento en esta idolologia si
sabemos que son los jovenes menores de edad quie-
nes se inician en el consumo, y ellos no tienen la in-
formacién necesaria para decidir. “Legalizar supo-
ne el fin del negocio del narcotrafico, por lo tanto no
habria inseguridad”; la Organizacién de las Nacio-
nes Unidas sefnala que la delincuencia organizada
no solo trafica drogas, sino también armas y seres
humanos, por lo que se dedicaria a otras cuestiones

delictivas. “Habria beneficios para la economia por-
que los paises obtendrian recursos por la via fiscal”;
se ha demostrado en varios paises que los ingresos
por impuestos son mucho menores que los egresos
por problemas de salud y de seguridad.

Durante sus intervenciones, el doctor Jestis Kumate
Rodriguez dijo que cada vez mas estudios demues-
tran los dafos a la salud ocasionados por la ma-
riguana. Investigaciones realizadas por la Univer-
sidad Nacional Auténoma de México revelan coémo
altera los centros cerebrales que controlan el fun-
cionamiento cognitivo, afectivo y conductual del
ser humano. Es una droga que produce tolerancia
y dependencia. Entre los dafios a la salud mental,
mencioné los problemas de atencién, memoria y
aprendizaje, porque se ve afectado el hipocampo,
alteraciones afectivas, del razonamiento, del juicio, de
las sensaciones y de la percepcion, depresién, pro-
pension a trastornos psiquidtricos de tipo esquizofré-
nico y paranoia.

Al referir que la mariguana entorpece la veloci-
dad para tomar una decisién y limita la percepcién
de riesgo, el doctor Kumate comenté estudios rea-
lizados en California, Francia y Australia. En Cali-
fornia se hizo con instituciones que atienden a perso-
nas con seguro y se observé que el factor de riesgo de
sufrir accidentes de cualquier clase es el doble entre
quienes son adictos que entre quienes no lo son. En
Francia el estudio consisti6 en tomar muestras de
sangre para conocer los niveles de Delta 9 tetrahi-
drocannabinol en personas fallecidas tras acciden-
tes de transito; descubrieron que cuando habia mas
de cinco microgramos por mililitro el riesgo aumen-
taba considerablemente. En tanto, en Australia se
compard la responsabilidad en los accidentes fata-
les y se encontr6 que los que habian fumado mari-
guana fueron mas catalogados como “culpables” del
accidente que los no fumadores.

Por su parte, Kena Moreno dijo que la legaliza-
cién de la mariguana propiciaria que México se con-
virtiera en el “paraiso de los narcotraficantes”. Ante
quienes afirman que es inminente la legalizacién
de esta droga en Estados Unidos y, por tanto, nues-
tro pais deberia seguir el mismo rumbo, la fundado-
ra de CIJ retomé una declaracién del zar antidrogas
de la unién americana, Gil Kerlikowsky, quien ase-




guré que la mariguana es peligrosa y no tiene bene-
ficios médicos, por lo que su legalizacién no esté en
el vocabulario del presidente Barack Obama.

Manifesté su beneplécito porque la lucha contra
la legalizaciéon de la mariguana que CIJ inici6 en
México ya tenga caracter, reconocimiento y apoyo
internacional, pues el Consejo Internacional en Al-
cohol y Adicciones, la organizacién no gubernamen-
tal mas importante del mundo en la materia con
sede en Suecia, ha invitado a la directora general
de CIJ a una reunién donde se recabara el apoyo de
organismos de todo el mundo.

“Quienes amamos y respetamos a México, debe-
mos cuidar a los nifios y a los jévenes, no es posible
pensar en negociar con los narcotraficantes”, enfa-
tiz6 la sefiora Moreno. Fiena Coeuas Brancas

Baja California

Raou Racact Pacacios Lazos
Jessica Conrnenas Matinez
Mieiaw Lisserw Paez e 1a Cenoa
C1J Toauana Soten

La presentacion del libro se llevo a cabo el 30 de ju-
nio en la Casa de la Cultura Juridica de la Suprema
Corte de Justicia, en una ceremonia organizada por
el C1J Tijuana Soler y la Direccién Municipal contra
las Adicciones del XIX Ayuntamiento de Tijuana.
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El doctor Victor Manuel Marquez Soto, director
de Tratamiento y Rehabilitacion de CIJ, expuso el
contenido del libro y destac6 que en muchas ocasio-
nes la decisién de legalizar el consumo de drogas se
basa en un desconocimiento total del impacto a la
salud y a la sociedad que esta medida implicaria.
Hizo énfasis en que desde el punto de vista de la sa-
lud la legalizacién no tiene razoén de ser, ni siquiera
amerita ser discutida, ya que el dafio que ocasionan
las drogas esta a la vista en los registros epidemio-
l6gicos en aspectos como la morbi-mortalidad, los
accidentes de trabajo y de transito, el bajo rendi-
miento y la desercién escolar, asi como la violencia
familiar y social.

El diputado Antonio Cano Jiménez, presidente
de la Comisién de Fiscalizacion del Gasto Publico
del Congreso de Baja California, afirmé estar muy
complacido con este libro, ya que aporta de mane-
ra amplia el punto de vista cientifico y les da bases
para decir no a la legalizacién de la mariguana en
México. Destacé la importancia de que los legisla-
dores del estado de California, Estados Unidos, se
basen en evidencias cientificas para que “midan las
consecuencias” de legalizar esta droga, lo cual de-
finitivamente impactaria en la regién por su colin-
dancia geografica. Agradecié al Consulado General
de Estados Unidos en Tijuana por sumarse a las ac-
ciones preventivas mediante la coedicién del libro.

Por su parte, el licenciado Luis Moreno Her-
nandez, regidor municipal y
presidente de la Comisién de
Desarrollo Social y Familia,
afirmé que no es el momen-
to para la legalizaciéon y no lo
sera jamas, pues en los paises
que han adoptado esta medi-
da el consumo de sustancias
aumento el narcoturismo; asi
que lo primero que hay que
hacer es tener la voluntad de
informarse acerca del tema.

En su oportunidad, la maes-
tra Norma Esquivel Gutiérrez,
titular de la Direccién Muni-
cipal contra las Adicciones,
exhorté a los padres de familia

La presentacion del libro se llevé a cabo en la Casa de la

Cultura Juridica de la Suprema Corte de Justicia.
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a inculcar valores en sus hijos con el fin de que éstos
tomen las mejores decisiones para su futuro. Tam-
bién asistieron a la ceremonia la licenciada Gabrie-
la Guadalupe Rangel Pérez, directora de Prevenciéon
del Delito de la Secretaria de Seguridad Publica mu-
nicipal, y el licenciado José Aurelio Enriquez Gon-
zélez, presidente del patronato de CIJ en Baja Ca-
lifornia.

Guerrero

Ernet Connea Cagnena
Dinecrona ot L Unioao o Hosemacizacion Punta Diamante

El libro se presenté el 7 de junio en el Congreso
Legislativo del estado de Guerrero, donde los legis-
ladores expresaron sus ideas e inquietudes respec-
to al tema y coincidieron en que la educacién en la
escuela y la familia es la mejor manera de evitar
que aumente la demanda de drogas. Manifestaron
su disposicidn para asignar mas recursos a la aten-
cién de las adicciones, asi como para apoyar politi-
cas que permitan prevenir el consumo entre nifos y
jévenes. Se comprometieron a compartir con el res-
to de los diputados la propuesta y a apoyar las ini-
clativas encaminadas a la prevencién, en particu-
lar un trabajo dirigido a padres de familia que ellos
mismos han disefiado y para el cual requieren el
apoyo de CIJ.

La ceremonia fue presidida por los diputados
Héctor Vicario Castrejon, Enrique Herrera, Floren-
tino Cruz Ramirez y Victor Manuel Jorrin Lozano,
presidentes de las comisiones de Gobierno, de Salud,
de Educacién y de Examen Previo, respectivamente,
asi como los diputados Ignacio Ocampo e Irma Lilia
Garzén, y el doctor Carlos de la Pena Pintos, presi-
dente del patronato de CIJ en Guerrero.

La presentacion corrié a cargo del doctor José
Angel Prado Garcia, director general adjunto de
Operacién y Patronatos de CIJ, quien asegur6 que
la evidencia cientifica nacional e internacional
aporta informacién sobre los efectos negativos de la
mariguana en la salud fisica, mental y psicosocial.
Asever6 que los argumentos que se han manejado
en favor de la legalizacién no son del todo verdade-
ros o definitivamente carecen de veracidad. “Una
politica de Estado no debe basarse en la ideologia
de las libertades, sino en evidencias, y la eviden-
cia mundial demuestra que a mayor disponibilidad,
mayor consumo”, afirmd.

Veracruz

Lenicia Panenes Sia
C1J Poza Rica

En Poza Rica se presentd el libro el 25 de mayo con
la asistencia de mas de 300 personas, entre ellas
representantes de diversos orga-
nismos, padres de familia y estu-
diantes universitarios.

Durante su exposicidn, el doc-
tor José Angel Prado Garcia hizo
énfasis en los efectos nocivos del
consumo de cannabis, sustan-
cia con 400 compuestos quimicos
que alteran el sistema nervioso
central. Afirm6 que la marigua-
na es la droga ilegal més consu-
mida en México y se estima que,
en 2008, 3.3 millones de perso-
nas reportaron su uso alguna
vez en la vida.

Por su parte, el presidente
del patronato del CIJ Poza Rica,

El libro se presenté en el Congreso Legislativo del

estado de Guerrero.




contador publico Francisco Arce Arteaga, agrade-
ci6 a quienes patrocinaron la reproduccién del li-
bro e hizo un llamado a que continten las pre-
sentaciones de éste, con el fin de que los jévenes
estén informados y actualizados sobre el consumo
de drogas.

Encabezaron la ceremonia la maestra Rosa Ma-
ria Ayala N4jera, regidora municipal; licenciada
Gabriela Olvera Molar, coordinadora del Progra-
ma Escuela Segura de la Secretaria de Educacién
estatal; y por parte de CIJ, maestra Ana Villasuso
Escartin, coordinadora regional Sur-Sureste, y li-
cenciada Yolanda Martinez Ramos, directora de la
unidad operativa de Poza Rica.

Zacatecas

Prono Roonicuez o LA Torne
Dinecron e CIJ Zacanecas

Con la finalidad de sumar esfuerzos contra la lega-
lizacién de la mariguana, el libro se present6 en el
H. Congreso de Zacatecas, con la presencia de la di-
putada Silvia Rodriguez Ruvalcaba, presidenta de
la Comisién de Salud de la LIX Legislatura, quien
respaldé la postura de desechar la legalizaciéon
como una estrategia que solucione la problematica
generada por las drogas. Destaco
la importancia de prevenir el con-
sumo de drogas desde el entorno
familiar mediante una buena co-
municacién y reiter6 su com-
promiso de seguir apoyando la
labor de CIJ.

Por su parte, el doctor Vic-
tor Manuel Aguilar Soria, inte-
grante del patronato local de CIJ
y director del Centro Integral de
Salud Mental en Zacatecas, re-
salto las afecciones fisicas y emo-
cionales que ocasiona el consu-
mo de mariguana, las cuales van
desde un aletargamiento hasta
cuadros psicoticos. Advirtié que
se incrementaria el uso y abu-
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so de esta droga en la poblacién infantil y adoles-
cente si se aprueba la legalizacién, lo cual implica-
ria un aumento de las enfermedades mentales y las
muertes.

Durante la ceremonia, celebrada el 25 de junio,
el licenciado Juan Gémez Hernandez, presidente del
patronato del CIJ Zacatecas, entregd un reconoci-
miento a la diputada Silvia Rodriguez por su valioso
apoyo a la institucién, asi como una carta al rector
de la Universidad Auténoma Zacatecas (UAZ), Fran-
cisco Javier Dominguez Garay, como miembro hono-
rario del patronato estatal.

El doctor José Angel Prado Garcia present6 el
contenido del libro mediante una explicacién cien-
tifica y clara del impacto que tendria en la pobla-
cién y el entorno social creer “las verdades a me-
dias” que plantean quienes buscan la legalizacién
como una estrategia de solucién. Invité a los asis-
tentes a unir esfuerzos por la no legalizacién y a fo-
mentar la prevencién como la estrategia més viable
y menos costosa en términos econémicos y de vidas
humanas.

También asistieron a la ceremonia el maestro en
ciencias Martin Cardoso Pérez, representante de la
UAZ; doctor Jaime Zavala Moreno, director de los
Servicios de Salud en Zacatecas, asi como algunos re-
presentantes de la Red Universitaria para la Preven-
ci6n de Adicciones y de diversos organismos.

A la presentacion del libro asistio la diputada

Silvia Rodriguez Ruvalcaba.
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pHacia'unmodelolintegral

nara‘laprevencion’y
aiencion‘deas*adicciones’;

La presidenta del DIF Nacional y la directora de
CIJ durante el foro.

uando decidi trabajar el tema
de las adicciones lo primero que
hice fue hablar con los expertos:
la doctora Maria Elena Medina-
Mora, Centros de Integracién Juvenil, re-
presentados por el doctor Jesiis Kumate
Rodriguez, y los directivos de Oceanica y
Monte Fénix. Fue importante su apoyo
para tratar esta situacién con los Siste-
mas Nacional y Estatales para el Desa-
rrollo Integral de la Familia (DIF).”
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Margarita Zavala

inauguro y

clausuro el

Asi lo declaré la presidenta del
DIF Nacional, Margarita Zavala,
al inaugurar el 16 de junio el Foro
académico “Hacia un modelo inte-
gral para la prevencion y atencién
de las adicciones”, celebrado en el
auditorio del Instituto Nacional de Psiquiatria “Ra-
mon de la Fuente Mufiiz” (INPRFM).

Desde un principio, prosiguid, los especialistas
destacaron la falta de un modelo integral y una li-
nea por seguir en los aspectos de la prevencién y
la atencién de las adicciones; asi que en este afo
se efectuaron foros de discusién a nivel regio-
nal, los cuales recogieron vivencias y experiencias,
pero ahora cerramos con “broche de oro” porque nos
acompana la gente de ciencia cuya aportacién hara
mas efectiva la intervencién.

Previo a la presentacién de la primera dama del
pais, la doctora Medina-Mora, directora general del
INPRFM, dio la bienvenida a los asistentes y expli-
¢6 que este evento es la culminacién de encuentros
realizados entre académicos, funcionarios y repre-
sentantes de la sociedad civil en las ciudades de
Cancun, Tlaxcala y Tijuana durante mayo y junio,
y cuyo objetivo final es integrar un documento diri-
gido a la construccién de un modelo integral para la
prevenciéon y atencién de las adicciones en México.

“Estoy convencida de que so6lo trabajando en red
podemos hacer la diferencia, la ciencia ha avanzado
mucho, pues ahora entendemos mejor como actiian
las drogas en el cerebro y por qué algunas personas
expuestas desarrollan dependencia y otras no; co-
nocemos los principios de un programa de preven-
cién o tratamiento psicotico, pero nos falta recorrer
camino, debemos continuar con la meta propuesta
de llevar los conocimientos y los servicios de salud
a la comunidad. Estoy convencida de que invertir
en los nifios y los adolescentes es la mejor apuesta”,
dijo al final de su discurso.

Por su parte, el secretario de Salud, doctor José
Angel Cérdova Villalobos, declaré que el foro es

encuentro

una de las etapas més importan-
tes en la elaboracién de este mo-
delo integral, pues se ha senala-
do en constantes ocasiones que las
adicciones constituyen tanto un
problema de salud publica gene-
ral como de salud personal, un fenémeno crénico con
recaidas frecuentes. De ahi la importancia de actuar
para reducir la demanda de manera “clara y priori-
taria”, a través de politicas publicas adecuadas diri-
gidas a combatir especialmente a las cuatro sustan-
cias adictivas que mas hacen dafo a la poblacién:
tabaco y alcohol, en el caso de las legales, y las ile-
gales como la mariguana y la cocaina.

Mediante el Consejo Nacional contra las Adiccio-
nes (Conadic), continu6 el doctor Cérdova, el gobierno
federal ha realizado esfuerzos para la conformacién
de la Red Nacional para la Atencion Integral de las
Adicciones, que cuenta con 304 Centros “Nueva Vida”
y ademas se han sumado 112 unidades de Centros de
Integracién Juvenil y otras instituciones nacionales
de salud. Esta red alcanza a cubrir todo el territorio
nacional y es la mas grande de Latinoamérica.

De acuerdo con la Encuesta Nacional de Adiccio-
nes 2008, informo, las personas que consumen ta-
baco y alcohol antes de los 18 afios definitivamente
incrementan la probabilidad de usar otras drogas,
particularmente la mariguana, siendo los adoles-
centes los de mayor riesgo. Otro dato relevante,
concluyd, es el consumo de sustancias adictivas en-
tre las mujeres, sobre todo en las més jévenes, pues
de 2002 a 2008 practicamente se duplicé el porcen-
taje, al pasar de 1 a 1.9.

También encabezaron la inauguracién el doctor
Carlos José Rodriguez Ajenjo, secretario técnico del
Conadic; licenciada Maria Cecilia Landerreche Go-
mez Morin, titular del DIF Nacional; diputada Ma-
ria de Jesus Aguirre Maldonado, presidenta del
Grupo de Alto Nivel para la Prevencién y Atencién
de las Adicciones de la CaAmara de Diputados; doctor
Jests Kumate Rodriguez, presidente del Patronato



16

E fforma

Al encuentro
acudieron

titulares de los
Consejos Estatales

Nacional de CIJ, e Iveth Dagnino
de Padrés, presidenta del DIF en
el estado de Sonora.

El foro se dividi6 en tres me-
sas de andlisis: 1. “Prevenciéon de
Adicciones: actitudes saludables
y acciones de prevencion en los
ambitos familiar, de salud, educa-
cibén, trabajo, arte, deporte y cul-
tura”; II y III. “Fortalecimiento del sistema de aten-
cién a las adicciones”.

La directora general de CIJ, licenciada Carmen
Fernandez Caceres, present6 la conferencia “La pre-
vencion selectiva ante el cambio epidemiolégico: me-
tanfetaminas y alcohol en jévenes”, en la cual expu-
so los resultados de un estudio piloto realizado con
jévenes de 14 a 25 anos de edad de la zona norocci-
dental del pais para identificar sus conocimientos
sobre el uso de las metanfetaminas, en especial del
cristal, asi como la informacién con la que cuentan
para evitarlas.

Un segundo aspecto de la investigacion, precisoé,
fueron los motivos diferenciados de inicio de consu-
mo entre hombres y mujeres; en los primeros resal-
t6 la utilizacién del cristal por temor al rechazo de
sus “pares”’ y para un mejor rendimiento; en cam-
bio, en ellas fue por la presién de la pareja y por
tener mayor afecto. Ademaés, hay antecedentes de
consumo para llegar al uso de cristal, tanto en va-
rones como en féminas, en los primeros se regis-
tra el alcohol, el tabaco y la mariguana, y en las
segundas, el alcohol, las anfetaminas y los anti-
depresivos.

A partir de los resultados, indicé la directora
general de CIJ, se desarrollé un taller cognitivo-
conductual para evitar el uso de cristal dirigido a
jovenes de estas edades, tratando riesgos como con-
sumos asociados, situaciones de uso y abuso, alter-
nativas ocupacionales y psicoeducativas. Esta ca-
pacitacién, aniadid, ya se desarrolla en todas las
unidades operativas del pais.

Otro programa piloto se centré en el consumo
excesivo de alcohol dirigido a las estudiantes de
secundaria. Algunos de los resultados fueron la

contra las

Adicciones,
directivos de
instituciones
de salud e
investigadores

asociacién de “diversién” con la
sustancia; las adolescentes ma-
nifestaron que usar bebidas em-
briagantes es una forma de in-
tegrarse con sus companeros y
también es un ejercicio de libertad
y decisién. Asimismo, se detectd
que sus familiares y amigos abu-
saban de la sustancia. Para este
grupo, indicé al final de su ponencia, se desarrolld
un taller de sensibilizacién con énfasis en el auto-
cuidado, con la recomendacién de consumir alimen-
tos entre cada copa, evitar los accidentes de tran-
sito y los riesgos por tener relaciones sexuales.

Durante su intervencidn, titulada “Evolucién
epidemiolégica en los pacientes de primer ingreso
a CIJ”, el doctor Ricardo Sanchez Huesca, direc-
tor de Investigacién y Enseflanza de CIJ, sostuvo
que a partir de 1990 la institucién cuenta con un
reporte sistematico y comparable de 160 mil pa-
cientes atendidos. En los datos, indicé, se puede
observar “una ventana epidemiolégica” sobre el fe-
némeno del uso de drogas ilegales, resaltando la
utilizacién de la mariguana hasta el afio 2000, que
luego es sustituida por la cocaina, pero también
hay un repunte del uso de inhalables entre estu-
diantes en esta ultima década. Destaco que la ma-
yoria de los pacientes que busca ayuda terapéutica
en CIJ lo hace después de ocho afios de haber ini-
ciado el consumo.

Gracias a los resultados, consideré el investiga-
dor, se pueden hacer intervenciones distintas por
regiéon y localidad, es decir, “nos permiten hacer
mapas por la oportunidad de contar con 112 centros
y ver como se distribuye el consumo por sustancia
en cada entidad, por ejemplo, las metanfetaminas
se localizan en la regién noroccidental y la heroi-
na se mantuvo por 30 afios en la zona de la fronte-
ra, sin embargo, en 2009 se observé que ya se uti-
liza en los estados de Morelos, Puebla y Guerrero”.

Asistieron al foro los titulares de los Consejos
Estatales contra las Adicciones, investigadores re-
presentantes del sector salud, IMSS e ISSSTE. Attanoao
Lunraiach Rawine N



Cunutnemoc Rawiner Lievann
Dinecron oet C1J Los Cagos

1 gobernador de Baja California Sur, licen-

ciado Narciso Agindez Montafio, inauguro

la primera etapa de la Unidad de Hospi-

talizacién de Centros de Integracién Juve-
nil en Los Cabos, acompanado por el licenciado Oscar
René Nunez Cosio, presidente municipal de esta ciu-
dad. Ambos ratificaron su compromiso para trabajar
conjuntamente en favor de la prevencion de adiccio-
nes a nivel estatal y Jocal.

Asimismo, reconocieron la labor altruista y el
osfuerzo en beneficio de la comunidad del presiden-
te del patronato del C1J Los Cabos,
Gonzalez, quien fue el anfitrién de los mandatarios

Carlos Alvarez

durante el corte del liston y el recorrido por las nue-
vas instalaciones.

Fl sefior Alvarez Gonzélez lament6 la problema-
tica que representa el consumo de drogas en la en-
tidad y alent6 a los presentes y a la juventud a no
caer en las adicciones, ya que son una pandemia que
destruye a la familia. Hizo un llamado a trabajar en
conjunto y redoblar esfuerzos para alejar a las nue-
vas generaciones de las drogas, asi como culminar
la construccioén de la Unidad de Hospitalizacion e
iniciar la operacion del Centro de Dia.

También encabezaron ]la ceremonia, celebrada el
pasado 23 de abril, el profesor Cuauhtémoc Estra-
da Meza, coordinador del Programa Escuela Segu-
ra de la Secretaria de Educacién Publica, ¥ 1a licen-
ciada Ttse Josafat Méndez Paniagua, representante
del Secretario de Seguridad Publica. Por parte de
Angel Prado
Garcia, director general Adjunto de Ope-

C1J asistieron el doctor José
racién y Patronatos, ¥ el que suscribe.

El doctor Prado explico que este es un
proyecto ambicioso que traera beneficios a
corto y largo plazo para extender
los servicios de prevencion y tra-
tamiento en el municipio. Agra-
decié a los invitados, a las insti-
tuciones publicas y privadasy en
particular al presidente del pa-
tronato del ClJ por el apoyo que
han brindado a la institucién.

Angel Prado, Oscar Nunez, Carlos Alva-
rez y Narciso Agtindez cortan el liston.

ﬁ’llfaorma

<

El gobernador de
Baja California Sur

inaugurd la primera
etapa de la Unidad de
Hospitalizacion
Los Cabos

B &S Un Preyesio
ambicioSeRUe
beneficios a corio Y [arge
U@@
senvicios de prevencién Y

Como invitados especiales asistieron directivos
del DIF, la Direccién Municipal de la Mujer, el Ins-
tituto Tecnoldgico de Los Cabos y la Universidad de
Tijuana, asi{ como integrantes de los patronatos
de C1J en La Paz y Los Cabos. ¥
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Firma
de
convenio

con Ia
Secretaria
de Salud

de Guerrero

El gobernador
del estado fue
el testigo de
honor y exhorté
a combatir las
drogas con

un enfoque
de salud
publicay
preven-

cién

Eruee Connea Cagnena
Dinecrona ot Lo Unioan oe Hospimacizacion
Punta Diamante

on la finalidad de
promover la inte-
gracion de la Red
Nacional de Aten-
cién a las Adicciones en la entidad,
el pasado 8 de abril la Secretaria de
Salud de Guerrero y Centros de Inte-
gracion Juvenil firmaron un convenio
de colaboracion.
El acto tuvo lugar en la Unidad de
Hospitalizacién Punta Diamante, con la
presencia del gobernador del estado, con-
tador publico Zeferino Torreblanca Galindo; el se-
cretario de Salud estatal, doctor Antonio Salvador
James Herrera; el representante de la presidencia
municipal, David Guzméan Maldonado; la fundado-
ra de CIJ y presidenta de la Comisiéon de Vigilan-
cia, Kena Moreno; y el presidente del patronato en
el estado, doctor Carlos de la Pefia Pintos.

Kena Moreno entregé un reconocimiento

al gobernador de Guerrero.

El gobernador afirmé que la delincuencia no se
puede vencer sé6lo con el ejército en las calles, tam-
bién se tiene que combatir con un enfoque de salud
publica y prevencion, por lo que hizo hincapié en la
importancia de sumar esfuerzos para la apertura de
mas CIJ a nivel estatal y en toda la republica.

Por su parte, el secretario de Salud del estado
reconocid la labor que realiza Centros de Inte-
gracién en materia de prevencién y tratamiento de
las adicciones.

En su intervencion, el doctor de la Pefia Pintos
mencioné los compromisos que se adquieren con la
firma del convenio, entre los que se encuentran: esta-
blecer la coordinacion necesaria para la organizacion,
supervision y evaluacion de las acciones realizadas de
manera conjunta; coordinar esfuerzos para la super-
visién de las actividades de capacitacién y ofrecer el
apoyo necesario a las familias de experimentadores,
abusadores y dependientes de drogas.

Finalmente, Kena Moreno hizo un recuento de las
aportaciones de los libros editados por CIJ con el apoyo
del gobierno del estado y entregd un reconocimiento al
licenciado Zeferino Torreblanca por el apoyo que ha
brindado a la institucién durante su gestién. \&
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Convenio de
Colaboracion
i Coparmex
< Acapulco

Ernet Connen Canena
Dinecrona oe A Unioan o Hospirauizacion Puta Diamante

on la presencia del go-
bernador del estado de
Guerrero, Zeferino To-
rreblanca Galindo,
Centros de Integracion Juvenil y la
Confederacion Patronal de la Repu-
blica Mexicana (Coparmex) firma-
ron el pasado 28 de mayo un con-
venio de colaboracién en Acapulco.

El presidente de la Coparmex
en esta entidad, licenciado Fer-
nando Vargas; el director general
adjunto de Operacién y Patrona-
tos de CIJ, doctor José Angel Pra-
do Garcia; y el presidente del patro-
nato de CIJ en Guerrero, doctor
Carlos de la Pefia Pintos, firma-
ron este convenio que tiene como
objetivo generar los espacios ne-
cesarios para el desarrollo de pro-
gramas encaminados a promover
la salud mental y la prevencién
de las adicciones, asi como el tra-
tamiento en los diferentes escena-
rios laborales que integran la Co-
parmex Acapulco.

Entre las acciones béasicas que
contempla este convenio, se en-
cuentra la aplicacién del Modelo
para la atencién integtral del con-
sumo de drogas en los centros de
trabajo (C-DIES) en todas las em-
presas afiliadas a la confederacion,
el cual esté basado en tres aspec-
tos fundamentales: prevenciéon y
deteccién temprana del consu-
mo de drogas en trabajadores;
tratamiento especializado en los
casos que lo requieran; y capacita-
cién y asesoria permanentes.

En su intervencién, el doctor
Angel Prado manifesté la impor-
tancia de que las empresas con-
sideren que el consumo de drogas
legales e ilegales afecta la salud
de los trabajadores y reduce su
calidad de vida, lo cual impacta en
la productividad de la empresa.

Estadisticas muestran que
cuando la poblacién trabajado-
ra consume drogas decrece en 30
por ciento el rendimiento laboral,
aumentan cinco veces las sancio-
nes disciplinarias y tres o cuatro
veces mas el ausentismo. Asimis-
mo, la quinta parte de los acci-
dentes se relaciona con el consu-
mo de alcohol.

El gobernador de guerrero presidié la ceremonia

Del mismo modo, el director
general adjunto de CIJ destacé los
beneficios de dirigir acciones a
los trabajadores, pues se ha obser-
vado una reduccién del uso y abuso
de alcohol, tabaco y otras drogas
en el centro de trabajo, incrementa
la salud fisica y mental del traba-
jador y disminuyen los riesgos y los
accidentes laborales. Asimismo,
se fortalecen relaciones favora-
bles entre autoridades y compa-
nieros, se incrementa la calidad
de vida de los empleados, se re-
ducen las conductas agresivas,
pasivas o negativas, el ausentis-
mo, los retardos y la rotacién de
personal. \¥

Representantes de Coparmex y CIJ durante la firma del convenio.
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El gobernador atestigué
la firma del convenio

entre ClJ y los Servicios
de Salud de Morelos

Mania Creoritoe Amaoon Leat
Dinecrona oet C1J Cuennavaca

1 pasado 27 de abril se llevd

a cabo la firma del convenio

entre Centros de Integracién

Juvenil y los Servicios de Sa-

lud de Morelos, con la finalidad de refor-

zar la red para enfrentar el problema de
las adicciones en el estado.

El gobernador, Marco Antonio Adame

Castillo, reafirmé su compromiso de for-

esieniMokelos

talecer la atencién del consumo de dro-
gas en Morelos y sefialé que este con-
venio redundari en la prevencion y la

orientacién de nifios, jovenes y familias
que asi lo requieran.

GO0

Del mismo modo, destacé la trayecto-
ria profesional del doctor Jesis Kumate,
presidente del Patronato Nacional de CIJ,
y de Kena Moreno, fundadora y presiden-
ta de la Comisién de Vigilancia, por su
gran labor “como luchadora social que ha
logrado sostener una de las instituciones
més importantes a nivel nacional”.
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Por su parte, el secretario de Salud en la entidad,
doctor Victor Manuel Caballero Solano, resalté la
trascendencia que tendra esta red de atencién para
salvar a muchos nifios y jévenes del consumo de
drogas. Comenté el proyecto de abrir una Unidad
de Hospitalizaciéon en Cuautla y destacé el trabajo
que realiza el grupo de la sociedad civil que confor-
ma el patronato del CIJ Cuernavaca.

La ceremonia tuvo lugar en Xochitepec, donde el
presidente municipal, Juan Carlos Rivera Hernan-
dez, dio la bienvenida a los asistentes y manifesté
su beneplacito por la construccién de un Centro
“Nueva Vida” en esta localidad.

En su oportunidad, la licenciada Carmen Fernan-
dez Caceres, directora general de CIJ, refiri6 el com-
promiso que la institucion adquirié con la Secretaria
Salud federal para ratificar el convenio en todos los
estados del pais. De este modo, ahora en Morelos CIJ
forma parte de esta red con sus programas de pre-
vencion, tratamiento y rehabilitacion.

También asistieron a la ceremonia la presidenta
del DIF estatal y presidenta honoraria del patrona-
to de CIJ en Morelos, Mayela Aleman de Adame; la
directora general de los Servicios de Salud en el esta-
do, doctora Maria Luisa Gontes Ballesteros; el secre-
tario técnico del Consejo Estatal contra las Adiccio-
nes, psicblogo Jaime Davila Sosa; la presidenta del
DIF municipal, licenciada Maria del Rosario Flores
Gaona de Rivera; el presidente del patronato del
CIJ Cuernavaca, contador publico Alejandro Barce-
na Jiménez, y la que suscribe. \¥

El gobernador de Morelos reafirmo su compromiso de fortalecer la atencion

del consumo de drogas.
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s e ceareae. LEON ViSito la Unidad de
Hospitalizacion de CIJ

tivacion del Consejo

Estatal contra las Adic-

ciones (CECA), el gober-
nador de Nuevo Leodn, licenciado
Rodrigo Medina de la Cruz, visitd
el pasado 6 de abril las instalacio-
nes de la Unidad de Hospitaliza-
ci6on de Centros de Integracion Ju-
venil en Garcia.

El mandatario neoleonés estu-
vo acompanado por el secretario de
Salud, doctor Jests Zacarias Pérez;
el director de Adicciones y Salud
Mental en el estado, doctor Juan
José Roque; y el alcalde de Garcia,
ingeniero Jaime Rodriguez Calde-
rén, quienes recorrieron las insta-
laciones de la unidad y recibieron
informacién acerca de su funciona-
miento, asi como de los servicios de
prevencion y tratamiento que brin-
da CIJ en los municipios de Gar-
cia, Monterrey, Guadalupe, San
Nicolas y Apodaca.

Asimismo, se dio a conocer que
en dichas localidades durante 2009
los servicios preventivos impacta-
ron a mas de 89 mil personas y la
atencién terapéutica a mas de 2
mil 300 pacientes y sus familiares.
Por la consecucién de estas metas,
se agradeci6 el apoyo de los gobier-
nos estatal y municipales.

En conferencia de prensa, el go-
bernador dej6 en claro que ademas
de los operativos de inteligencia,
vigilancia y detencién de miem-
bros del crimen organizado, las au-
toridades también deben traba-
jar en programas de prevencién y
rehabilitacién social a través de la
cultura, el deporte y la educacion.

Respecto a las estadis-
ticas que revelan la mag-
nitud del problema, el go-
bernador refirié la Encuesta
Nacional de Adicciones 2008,
precisando que de 215 mil
neoleoneses que reportaron
el consumo de drogas algu-
na vez en la vida, incluidos el
alcohol y el tabaco, 1.4 por ciento
(565 mil individuos) consumi6 en
el altimo afo; mientras que 0.9
por ciento (aproximadamente 37
mil personas) report6é haber usa-
do drogas en el Gltimo mes.

Actualmente en Nuevo Le6n
hay 10 Centros “Nueva Vida” de
la Secretaria de Salud y al cierre
de 2010 se inauguraran 13 mas,
para tener una capacidad de aten-
ci6n de 9 mil pacientes y sus fa-
miliares. Ademas, hay cinco CIJ,
19 unidades especializadas no gu-
bernamentales y 14 que ademas
brindan atencién psiquiatrica.

El licenciado Medina de la
Cruz destacé la reanudaciéon —el
pasado mes de abril- de las ac-
tividades del CECA, después de
que no sesionaba desde 2006. “Va-
mos a desarrollar servicios pre-
ventivos para llevarlos al 15 por

cien-
to de la po-
blacién menor de 18 afios du-
rante este afio e incrementar esta
cobertura cinco por ciento duran-
te cada afio, hasta alcanzar el 30
por ciento anual”, preciso.

El gobierno también llevara a
cabo la certificacién de los mode-
los de tratamiento, deteccion de la
poblacién afectada por el uso de
las drogas, estimulacién del uso
de los servicios de rehabilitacion
y prevencién de adicciones, todo
ello en conjunto con las 70 organi-
zaciones que conforman el CECA.

Para finalizar, el secretario de
Salud dijo que con la operaciéon
del consejo se permitira alcanzar
la Norma Oficial Mexicana para
los centros de rehabilitacién con
tratamiento residencial y ambu-
latorios, ademas de mejorar la
calidad de los mismos y mante-
ner una vigilancia epidemiologi-
ca de los pacientes. \¥



Autoridades de la Secretaria de Salud de Nuevo Leén y de CIJ durante la firma del convenio.



Firman convenio

la Secretaria de Salud de Nuevo Leén y ClJ

Juamia Sosa Penez
Dinecrona oeL CIJ GuanaLuet

on el objetivo de refrendar compromisos y consolidar su

excelente relacion de trabajo, el pasado 30 de junio la Se-

cretaria de Salud de Nuevo Leén y Centros de Integracion

Juvenil firmaron un convenio de colaboracién a través de
sus representantes, doctor Jesus Zacarias Villarreal Pérez, secreta-
rio, y Kena Moreno, fundadora de CIJ y presidenta de la Comisién de
Vigilancia.

En este acto, fungié como testigo de honor la alcaldesa de Ciu-
dad Guadalupe, licenciada Ivonne Alvarez Garcia y se conté con la
presencia del director de Salud Mental y Adicciones de la Secretaria
de Salud estatal, doctor Juan José Roque Segovia; del secretario de
Bienestar Social del municipio de Guadalupe, licenciado Guillermo
Ramos Vizcaino y del subsecretario de Prevencién y Control de Enfer-
medades, doctor Francisco Gonzalez Alanis.

Por parte de Centros de Integracién Juvenil, asistié el doctor An-
gel Prado Garcia, director general adjunto de Operacién y Patrona-
tos y el contador Gregorio Trevifio Lozano, presidente del patronato
en Nuevo Leodn.

Para expresar la disposiciéon de dar cumplimiento cabal al acuer-
do, estuvieron presentes la coordinadora regional de CIJ, licenciada
Maria Sanjuana Covarrubias y los directores de las unidades de Mon-
terrey, Guadalupe, Apodaca y Garcia.

Asimismo, se conté con la participacion del alcalde de Sabinas, Hi-
dalgo, licenciado Ratl Mireles Garza y de su esposa, profesora Imelda
Flores de Mireles, presidenta del DIF, para conocer el modelo de tra-
bajo conjunto entre CIJ y Ciudad Guadalupe, mismo que ha permitido
la operacién de un Centro de Dia a partir de este afio.

Cabe mencionar que en aquella ciudad del norte del estado se abre
una importante oportunidad de promover una forma de trabajo simi-
lar y todos los presentes aportaron su experiencia y sugerencias para
la puesta en marcha del proyecto, apoyando el compromiso del gobier-
no estatal para su apertura.

Finalmente, la alcaldesa de Ciudad Guadalupe compartié un vi-
deo donde se presentaron los logros que se empiezan a cosechar en la
mancuerna de CIJ y el municipio, del cual todos los presentes se ex-
presaron de forma positiva y entusiasta. \&

Con esta firma
se refrendan
CoOmpromisos,
se consolida
la relacion

de trabajo y
se abre una
importante
oportunidad
de promover
una forma de
trabajo
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Se firmaron tres convenios mas,
con el municipio de Querétaro
y las representaciones locales
de la Canirac y la Asociacién de

Discotecas, Bares y Restaurantes
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n el marco de la Reunién

Regional de Patronatos

Zona Centro-Sur, el 23

de abril se firmé un con-
venio entre la Secretaria de Salud
de Querétaro y Centros de Integra-
ci6n Juvenil. Asimismo, se llevo a
cabo la ceremonia de toma de pro-
testa del patronato local.

CIJ también firmoé tres acuer-
dos mas, uno con el municipio de
Querétaro para otorgar el edifi-
cio de la unidad operativa en co-
modato, y los otros con las repre-
sentaciones locales de la Camara
Nacional de la Industria Restau-
rantera y Alimentos Condimen-
tados (Canirac) y la Asociacion de
Discotecas, Bares y Restauran-
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tes, cuyo proposito es sensibilizar, en una primera
etapa, a los trabajadores en materia de adicciones,
y en segundo término, realizar un programa de pre-
vencion de riesgos y de consumo responsable diri-
gido a los jovenes que frecuentan los fines semana
dichos negocios.

Encabezaron la ceremonia, en el Salon Siglo XVIII
del Hotel Misién Juriquilla, el secretario de Salud
estatal, doctor Mario César Garcia Feregrino, y el
licenciado Jorge Luis Alarcon Neve, secretario de
Desarrollo Social del Ayuntamiento de Querétaro; y
por parte de CIJ, Kena Moreno, fundadora y presi-
denta de la Comisién de Vigilancia, y la licenciada
Carmen Fernandez Caceres, directora general.

El doctor Garcia Feregrino lamenté que la enti-
dad registre una de las estadisticas mas altas de al-
coholismo en mujeres y los accidentes automovilis-
ticos ocupen el primer lugar de causa de muerte en
los jévenes queretanos. “Uno de cada tres esta re-
lacionado con el abuso de alcohol y uno de cada dos
con otras sustancias adictivas, por lo que el gobier-
no registra pérdidas millonarias al afio.”

La salud y la prevencién de adicciones, afiadid,
son temas primordiales para el gobernador José
Eduardo Calzada Rovirosa, y debido a esta preocu-
pacién ha sido reconocido a nivel nacional, por ello
se suma a los trabajos de CIJ con la signa de este
acuerdo.

Por su parte, el licenciado Alarcéon Neve recalco
que el municipio se une a la labor de CIJ en bene-
ficio de los nifios y los jovenes. En la Encuesta Na-
cional de Adicciones 2008, explicd, hay indicadores
alarmantes que muestran el uso de tabaco y alco-
hol en edades cada vez mas tempranas y, mas gra-

ve aun, es que esta poblacién no cuenta con la infor-

macién necesaria acerca de los dafios producidos a
mediano y largo plazo. Para enfrentar el problema,
dijo, “parte de la férmula es generar un vinculo con
los distintos niveles de gobierno, las cAmaras em-
presariales y la sociedad civil”.

En su discurso, Kena Moreno recalcé la impor-
tancia de efectuar acciones preventivas con los pa-
dres de familia y los maestros, ejemplo de ello son
los circulos de lectura de los libros Como proteger a
tus hijos contra las drogas, Drogas: las 100 pregun-
tas mds frecuentes, Mujer y drogas, Nifios, adoles-
centes y adicciones, Habilidades para la vida, Vio-
lencia familiar y adicciones y Metanfetaminas. Lo
que los padres deben saber.

Sostuvo que la Gltima publicacién, Legalizacion
de la mariguana ;A qué precio?, es un apoyo fun-
damental para entender un tema que cobra rele-
vancia, pues hay voces que estan en favor de la
legalizacién de la sustancia, y de manera muy cla-
ra y con evidencia cientifica, la institucion muestra
el porqué del rechazo de la propuesta. “El deber es
defender la salud de las actuales y las nuevas ge-
neraciones”.



La licenciada Carmen Fernandez Caceres refi-
rié que la instituciéon cuenta con una red de casi
6 mil voluntarios y en cada entidad y localidad de
la republica mexicana se ha invitado a personas
de prestigio para formar parte de los patronatos,
los cuales han obtenido numerosos logros como do-
nacién de inmuebles para las unidades operativas y
las coordinaciones, por ejemplo, o conformado las
redes universitarias o las alianzas de las mujeres y
los jovenes contra las drogas.

Una de las concertaciones més relevantes, enfa-
tizd, es la que se firmé con la Secretaria de Salud
a nivel federal, el 19 de junio de 2008, con el pro-
posito de ampliar la cobertura de atencién de las
adicciones y conjuntar esfuerzos entre los Centros
de Atencién Primaria en Adicciones “Nueva Vida” y
las unidades de CIJ. Los primeros realizaran acti-
vidades de sensibilizacién y orientacion sobre todo
en las escuelas de los diferentes niveles y la institu-
cién atendera la derivacién de casos. “El dia de hoy
este convenio se ratifica en Querétaro y seguramen-
te se establecera un programa conjunto en benefi-
cio de la sociedad”. Por ultimo, agradeci6 al nuevo
patronato y a su presidente su participacion para
reforzar los proyectos institucionales en la entidad.

Finalmente, el presidente del patronato local,
ingeniero José Eduardo de la Parra Cubells, sefial6
las metas para 2010.

° Lograr la donacién del terreno y las instalacio-
nes que actualmente ocupa el CIJ para ampliar-
lo, hasta convertirlo en una Unidad de Hospita-
lizacién.

° Coeditar una publicacién institucional con una
cantidad minima de 10 mil ejemplares.

° Obtencién de 100 becas de capacitacion para los
pacientes de CIJ.

° Presentacion del libro Legalizacién de la mari-
guana ;A qué precio? en la Camara de Diputa-
dos local.

El patronato quedé integrado por: ingeniero de la
Parra Cubells, presidente; ingeniero Angel Zanella
Almazan, licenciada Karina Castro de Dominguez
y Juan Almaraz Pérez, vicepresidentes; licenciada
Sonia Cardenas Manriquez, secretaria; doctora Au-
rora Zamora Mendoza, tesorera; licenciados Ricar-
do Veraza Penaloza, Maria del Carmen Abraham
Ruiz, Adan Renteria Quiroz, Alejandro Sordo Cal-
derén y Nahum Loyola Michaus, asi como Eduar-
do de la Parra Tonella, Arely Prieto Garcia, Moénica
Andrade Ortiz, Maria José Macias Pérez, Socorro
Ontiveros y Maria Isabel Ugalde, vocales.

También asistieron a la ceremonia el diputado lo-
cal Salvador Martinez Ortiz; doctora Guadalupe del
Rio Arrieta, secretaria técnica del Consejo Estatal
contra las Adicciones; licenciado Fernando Gémez
Roch, secretario del Patronato Nacional de CIJ; conta-
dor publico Felipe de Jesus Leén Machorro, presiden-
te de la Canirac, y licenciado Galo del Rio, presidente
de la Asociacion de Discotequeros, Bares y Restau-
rantes; por parte del Ayuntamiento local, licenciados
Isaac Jiménez Herrera, Miguel Antonio Parrodi Espi-
noza y Aitor Juaristi Mendoza, secretario de Adminis-
tracién, regidor sindico municipal y coordinador gene-
ral contra las adicciones, respectivamente.

Cabe sefialar que la Reunion Regional se cele-
bré el 22 y 23 de abril y acudieron los presidentes
y miembros de los patronatos regionales y locales
de Celaya, Cuautla, Cuernavaca, Estado de Méxi-
co (Chalco, Ecatepec, Naucalpan, Nezahualcéyotl,
Texcoco y Toluca), Ledn, Pachuca, Querétaro y Sa-
lamanca. Atsanono Larsaiaca Rawinez N
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Es una gran oportunidad para
intercambiar modelos de atencion
entre varios paises, lo cual
ampliara el panorama de la lucha
contra las adicciones

SoiLo Satazan Gancia
Dinecron oL C1J Cancon

on la finalidad de promocionar la 53* Con-

ferencia Internacional del ICAA en Depen-

dencias “Nuevos retos, nuevas soluciones”,

el 14 de mayo se celebr6 en Cancin, Quin-
tana Roo, una rueda de prensa en la que también se
anunci6 la conformacién del comité estatal para la or-
ganizaci6n de este encuentro multinacional que se lle-
vara a cabo del 3 al 6 de noviembre.

El secretario de Salud del estado, quimico Juan
Carlos Azueta Cardenas, destacé la importancia de
este evento de corte internacional y afirmé que el
gobierno de la entidad asume el gran compromiso de
llevarlo a cabo exitosamente. Afiadié que la confe-
rencia pone al alcance de la comunidad conocimien-
tos y superaciéon académica que coadyuvaran a la
atencion de las adicciones.

Por su parte, la presidenta del Consejo Coor-
dinador Empresarial en Quintana Roo, licenciada
Cristina Alcayaga de Arroyo, se comprometi6 a unir
esfuerzos entre autoridades, organizaciones socia-
les y del sector laboral para hacer un frente comtin
ante el grave problema que representan las drogas
en Quintana Roo.

.del ICAA en Dependencias

Pt B G S et el
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En su oportunidad, Abelardo Vara Rivera, miem-
bro de la Asociacién de Hoteles de Canctn, dijo sen-
tirse muy satisfecho por ser tomado en cuenta para
unirse a esta noble causa de atender los problemas
de adiccién entre la comunidad quintanarroense.
Por ello, su gremio brindara todo el apoyo necesario
con el fin de que los interesados en la conferencia
puedan asistir y capacitarse para prevenir el con-
sumo de drogas entre los nifios y los jévenes, que
con tanta frecuencia se ven afectados por la droga-
diccién.

Por parte de Centros de Integracién Juvenil en-
cabezaron la conferencia de prensa la fundadora y
presidenta de la Comisién de Vigilancia, Kena Mo-
reno; la directora general, licenciada Carmen Fer-
nandez Caceres; el presidente del patronato estatal,
licenciado Efrain Villanueva Arcos; las presidentas
de los patronatos de Playa del Carmen y Chetu-
mal, Primor Angulo Arellano y licenciada Rosa Ele-
na Lozano, respectivamente; y la coordinadora de
la regién Sur- Sureste, maestra Ana Villasuso Es-
cartin.

La sefiora Moreno hizo énfasis en la importan-
cia que tiene la conferencia internacional, ya que
representa la oportunidad de intercambiar infor-
macién actualizada y cientifica entre varias nacio-
nes del mundo para atender uno de los mas acuciantes
flagelos de la sociedad mundial como son las adic-
ciones.

La directora general de CIJ mencioné que el con-
sumo de drogas se ha incrementado de manera im-
portante en las Gltimas décadas, registrando cada
vez mas mujeres que inician el consumo a edades
tempranas, apenas rebasando los 14 afios de edad.
Segun los resultados de la Encuesta Nacional de
Adicciones 2008, 4.5 millones de personas entre los
12 y los 65 afios han consumido una droga ilegal al-
guna vez en la vida.

Subrayo la exigencia de establecer nuevas estra-
tegias y soluciones a este fenémeno social y de sa-
lud, por lo que el congreso es una gran oportunidad
para capacitarse e intercambiar modelos de aten-
cién entre paises, lo cual ampliara el panorama y
dara claridad de la direccién que debe llevar la lu-
cha contra las adicciones. \¥’



Curso de sindromes de

intoxicacion y abstinencia
en Tlaxcala

El objetivo es contar con
profesionales de la salud
capacitados en materia de
adicciones

Gasnieta Ouvants
C1J Tuaxeata

a Secretaria de Salud de Tlaxcala y Cen-
tros de Integracion Juvenil impartieron
el curso “Sindromes de intoxicacion y
abstinencia por consumo de sustancias
psicoactivas” del 13 al 15 de abril, con el objetivo de
unir esfuerzos para proteger a la juventud tlaxcal-
teca del uso y abuso de drogas y como muestra de
sensibilidad y compromiso con el bienestar social.
La ceremonia de inauguracion fue presidida por
el secretario de Salud de la entidad, doctor Cons-
tantino Quiroz Pérez; la coordinadora estatal con-
tra las Adicciones, psicéloga Maria del Carmen
Gaona Hernandez; el director de Servicios de Salud
Pdblica y el subdirector de Capacitacion, Investi-
gacion y Seguimiento del Organismo Publico Des-

centralizado de Tlaxcala, licenciado Miguel Angel
Torres Reyes y doctor Raul Alcantar Tovar, respec-
tivamente.

El curso fue impartido por el director del CIdJ
Puebla, doctor José Angel Vicuiia, y el psicélogo Je-
sus Gutiérrez Ocampo, del CIJ Tlaxcala, a alrede-
dor de 30 especialistas, entre médicos, psiquiatras,
psicélogos y trabajadores sociales.

Debido a que el consumo de sustancias cada dia
va en aumento, es necesario sensibilizar al perso-
nal de salud que trabaja con poblacién vulnerable
para atender de manera integral los problemas de-
rivados.

Con cursos como este se pretende dar a conocer y
mejorar los servicios de atencién en el sector salud,
fomentando la salud mental en cada uno de los pa-
cientes para erradicar el uso o abuso de sustancias.
Asimismo, se logra capacitar a profesionales de la
salud, haciendo énfasis en la necesidad de involu-
crar a todos los sectores para combatir las adiccio-
nes en nuestro pais. "7/
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Lonena Geoncina Gancia Garcia
Responsate oeL C1J Escumapa

entros de Integracién Juvenil inauguré

su novena unidad operativa en el estado

de Sinaloa, al abrir sus puertas en Es-

cuinapa el pasado 29 de abril, en un in-
mueble donado por la Secretaria de Seguridad Pu-
blica del municipio.

La inauguracién conté con la presencia de la se-
cretaria de Seguridad Publica del estado, doctora
Josefina de Jesus Garcia Ruiz, y el presidente mu-
nicipal de Escuinapa, doctor Agustin Sergio Crespo
Hernandez, artifices de la creacién del Centro.

Kena Moreno, fundadora de CIJ y presidenta de
la Comision de Vigilancia, agradecié de manera es-
pecial a la doctora Garcia Ruiz, ya que fue la prime-
ra en plantear la necesidad de contar con una uni-
dad en este municipio, y propuso que ésta lleve el
nombre de la secretaria de Seguridad Publica.

Asimismo, reconocid la generosidad del presiden-
te municipal por la donacién del edificio: “sera una de
las decisiones mas importantes de su administracion,
ya que este Centro —el 111 en toda la reptblica— bene-

GIJ Escuinapa
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ficiara a muchas generaciones del
municipio”.

Por su parte, la doctora Garcia
Ruiz invit6 a la poblacién de Es-
cuinapa a sumarse a la labor pre-
ventiva institucional y de esta ma-
nera mejorar la calidad de vida y
la seguridad de los integrantes de
las familias del municipio.

Ademas de cortar el listén in-
augural y recorrer las instalacio-
nes del nuevo Centro, durante la
ceremonia rindi protesta la mesa
directiva del patronato, presidido por el médico ve-
terinario Armando Gonzalez Martinez, quien expli-
c6 el trabajo previo a la apertura de la unidad que
han realizado con la poblacién y las instituciones del
municipio. También integran el patronato José Luis
Gonzalez Sanchez, secretario; Margarita Salazar de
Romo, tesorera; Teresa Lizarraga Vizcarra, Yamara
Iriarte Lizarraga, Maria del Carmen Filippini Maris-
cal y Maria Elena de Marin, vocales.

Como parte del trabajo institucional que se ha
desarrollado en Escuinapa, se formalizaron conve-
nios de colaboracién con el H. Ayuntamiento, el Co-
legio Nacional de Educacion profesional Técnica, el
Centro de Capacitacion para el Trabajo Industrial
num. 150 y el Centro de Bachillerato Tecnoldogico
Industrial y de Servicios nim. 152, con los cuales
se han desarrollado proyectos de orientaciéon e in-
formacién preventiva.

El objetivo de formalizar este vinculo interinsti-
tucional es favorecer el seguimiento del trabajo pre-
ventivo, la movilizacién comunitaria, la captacién
de voluntarios, la deteccién y canalizacién oportuna
de casos a tratamiento, asi como
el apoyo a las actividades del Cen-
tro de Dia.

También asistieron a la cere-
monia directivos del gobierno mu-
nicipal, representantes de diver-
sas instituciones, asociaciones y
clubes sociales, asi como lideres
comunitarios.

El C1J Escuinapa se ubica en
Avenida de las Américas s/n, co-
lonia Santa Lucia. \¥

Kena Moreno propuso que la unidad se llame “Josefina de Jestis Garcia Ruiz”,

en honor a la actual secretaria de Seguridad Publica del estado.
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Firma de convenio con

€l Instituto de Salud de Chiapas

El gobierno estatal doné cuatro millones de pesos
para la segunda etapa de la construccién

de la Unidad de Hospitalizacion y

Consulta Externa de CIJ

Tuxtla Gutiérrez

Jost Awtonio Chiiias Vnauerizo
Dinecron ot C1J Tuxtea Guriarez

1 pasado 24 de junio se llevo a cabo la “Firma de convenio de

aportacion gubernamental” entre el Instituto de Salud de Chiapas y

Centros de Integracién Juvenil, en el que el gobierno estatal dona cuatro

millones de pesos para la segunda etapa de la construccion de la Unidad de
Hospitalizaciéon y Consulta Externa del CIJ Tuxtla Gutiérrez.

En la sala de juntas del Instituto, el acto fue presidido por el representante de salud de
la entidad, James Gémez Montes, quien manifesté que esta firma obedece al cumplimiento
de la palabra del gobernador del estado, licenciado Juan Sabines Guerrero, quien ofreci6 aportar
esta cantidad para la construccion de las instalaciones.

Por parte de CIJ se contd con la presencia del licenciado Fernando Gémez Roch, representante
legal y presidente del Patronato del Distrito Federal, y del contador pablico, Hugo Basurto Ojeda, di-
rector general adjunto de Administracion.

El licenciado Gémez Roch agradecid, a nombre del doctor Jestiis Kumate y la sefiora Kena Moreno, presi-
dente del Patronato Nacional y fundadora de CIJ y presidenta de la Comision de Vigilancia, respectivamen-
te, la donacién de los recursos por parte del gobierno estatal, ya que con ello se beneficiara la atencién de las
adicciones entre la poblacién chia-
paneca y por ende se mejoran sus
condiciones de salud.

Al acto también asistieron
representantes de la Secretaria
de Educacion, del DIF Chiapas, de
Procuracién de Justicia, del Insti-
tuto de la Juventud, del Institu-
to del Deporte, de la presidencia
municipal de Tuxtla Gutiérrez;
de la Universidad de Ciencias y
Artes de Chiapas (UNICACH); i :
representantes de la Camara Na- e F{
cional de la Industria de Restau- K oo
rantes y Alimentos Condimenta- € i r‘
dos (CANIRAC) Tuxtla, asi como *’ ' | 1|-
reporteros de distintos medios ! :

nacionales y locales. \¥ --'—"g' 1 [

— F |

James Gomez Montes manifesto que esta firma obedece al cumplimiento

de la palabra del gobernador del estado de Chiapas.

31




@

- P 1
y | El'evento se llevo a cabo en el Salon de Cabildos

“Felipe Chdvez Becerril” del Ayuntamiento de Toluca.
ﬂ | T ' '
S e b—s g1 _ﬂ b

HRMA DE CONVENIOS DIF TOLUCA,
4. AYUNTAMIENTO DE TOLUCA
¥ CENTROS DE INTEGRACION
JUVENIL, AC.

Convenios de
on la finalidad de con-
juntar esfuerzos para colabopac|on con EI

formar un frente co-
mun en pro de brin-

dar a la poblacién mexiquense Al_-lu ntamiento g EI DI F

mejores alternativas de atencién

de Toluca

y prevenciéon de las adicciones,
el pasado 9 de junio en el Salén
de Cabildos “Felipe Chavez Be-
cerril” del Ayuntamiento de To-
luca, las titulares del gobierno
local y de la presidencia del Sis-
tema Municipal para el Desarro-

llo Integral de la Familia (DIF), Es una oportunidad para que
doctora Maria Elena Barrera ) ) ) )

Tapia y licenciada Maria Elena las instituciones sociales y de
LG S EE T e el SR salud fortalezcan las acciones
convenios de colaboracién con

el Centro de Integraciéon Juve- que lleva a cabo el IMCA

nil de la localidad, representado
Kena Moreno, fundadora de CIJ y
presidenta de la Comision de Vigi-




lancia, y la licenciada Carmen Fer-
nandez Caceres, directora general.

La doctora Barrera Tapia se con-
gratulé por la suma de volunta-
des, pues el acuerdo dara la opor-
tunidad de que las instituciones
sociales y de salud fortalezcan
las acciones que lleva a cabo el
Instituto Mexiquense contra las
Adicciones (IMCA). Asimismo, se
conformara una red estatal in-
tegrada por 30 Centros de Aten-
cién Primara a las Adicciones,
ocho unidades de CIJ y ocho mas
del DIF denominados Centros de
Atencion Médico Asistencial, és-
tos ultimos brindaran ademas de
la atencién psicolédgica, servicios
de asesoria juridica, ayuda nutri-
cional, terapia fisica, entre otros.
Con este logro, la alcaldesa local
invito a los ahi presentes a orga-
nizar en primera instancia una
jornada intensiva de prevenciéon
de adicciones en beneficio de los
ninos y los jovenes.

Por su parte, Kena Moreno
agradecié al DIF Toluca su entu-
siasmo por seguir otorgando en
comodato al inmueble que ocupa
la unidad operativa en esta ciu-
dad, pues gracias a ello se em-
pezara a construir la Unidad de
Hospitalizacién, misma que con-

solidara la red de atencion del
uso y abuso de drogas en la enti-
dad, la cual se considera como la
mas grande del pais. Ademas, in-
vit6 al auditorio a acercarse a los
circulos de lectura de CIJ, cuya
coleccidon abarca ya ocho titulos.

Previo a la firma de los acuer-
dos, la licenciada Fernandez en-
tregé a la alcaldesa el documento
“Panorama del consumo de dro-
gas en el municipio de Toluca”,
dicho texto, sefiald, contiene dos
estudios realizados por la insti-
tucién, el primero sobre riesgos
sociales de la farmacodependen-
cia y el segundo de comunidad
objetivo, los cuales determinan
los lugares de mayor riesgo o pun-
tos vulnerable para el consumo de
drogas.

En el pais, continu6, CIJ ha de-
tectado 250 puntos vulnerables,
en la ciudad de Toluca, junto con
el IMCA y los Centros Nueva Vida,
ubicé 25 puntos prioritarios de ma-
yor riesgo. Con la firma de este con-
venio se estara atendiendo a las zo-
nas identificadas como de mayor
riesgo, fortaleciendo asi la estrate-
gia de prevencion y tratamiento de
las adicciones en coordinacién con
otras instancias.

Mientras tanto, la presidenta
del DIFEM menciond que existi-
ra una estrecha coordinaciéon en-
tre su personal y el de CIJ para
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proporcionar, a quien lo necesite,
cursos de orientacion, talleres, ex-
posiciones, conferencias y jorna-
das preventivas. Lo anterior, con el
fin de encaminar acciones de sa-
lud dirigidas a la poblacién tolu-
quena, con especial énfasis en los
mas jovenes.

Presenciaron la signa del acuer-
do la diputada federal Adriana
Hinojosa Céspedes, diputados lo-
cales David Dominguez Arella-
no, Jael Moénica Fragoso Maldo-
nado y Gustavo Parra Noriega,
quien también es presidente del
patronato del Estado de México;
maestro Radl Martin del Cam-
po Sanchez, director del IMCA;
secretario del Ayuntamiento de
Toluca, maestro Guillermo Le-
gorreta Martinez; directores de
los Centros locales de CIJ en la
entidad, integrantes del cabil-
do, servidores publicos estata-
les y municipales, y maestros y
directivos del Colegio Nacional
de Educacién Profesional Técni-
ca, Colegio de Bachilleres y Uni-
versidad Auténoma del Estado de
México, asi como representantes
de los Institutos de Salud del Es-
tado de México y Mexicano del
Seguro Social y medios de comu-
nicacién. Aesnono Lansaiach Rainez N
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Raiil Martin del Campo, Maria Elena Barrera,

E fforma

entros de Integracion

Juvenil cuenta con

una red operativa de

111 unidades distribui-

das en la republica mexicana, las

cuales atendieron en 2009 a tres

millones y medio de personas en

actividades de prevenciéon y a 90

mil pacientes y sus familiares en

atencién curativa. Ademas, cinco

mil 800 voluntarios capacitados

en materia de adicciones realizan

tareas de sensibilizacién e infor-

macién en sus propias comunida-
des.”

Asi lo informo la fundadora de

ClJ y presidenta de la Comisién

“Sistema Estatal

de Adicciones del
Estado de Mexico”

“El fenédmeno de

las drogas debe

ser atendido

con objetividad

y sensibilidad”:
presidenta municipal
de Toluca

de Vigilancia, Kena Moreno, al
presentar el 4 de junio en el au-
ditorio Diforama la conferencia

“Sistema Estatal de Adicciones
del Estado de México”, la cual fue
organizada por la directora gene-

ral del Sistema para el Desarro-
llo Integral de la Familia (DIF) en
la entidad, maestra Laura Barre-
ra Fortoul.

Ante funcionarios de salud, au-
toridades del DIF estatal y mu-
nicipal, padres de familia, es-
tudiantes de diferentes niveles
educativos y medios de comuni-
cacion locales, remarcd que en la
entidad hay una red de siete Cen-
tros y una Unidad de Hospitali-
zacion en Ecatepec, cuyo perso-
nal atendié el afio pasado a 367
mil 500 personas en actividades
preventivas y a 7 mil en trata-
miento.

Dijo que con el apoyo del go-
bernador Enrique Pefia Nieto y



la alcaldesa de Toluca, doctora Ma-
ria Eugenia Barrera Tapia, se
instalaran dos Unidades de Hos-
pitalizacién maés, la primera en
Naucalpan y la segunda en la ca-
pital mexiquense.

Respecto al uso de drogas en-
tre los jovenes, la fundadora de
CIJ comentd que a nivel nacional
el tabaco y el alcohol son las sus-
tancias de mayor uso; en el caso
de las ilegales, la mariguana, los
inhalables, el crack y la cocaina.

Finalmente, manifesté que la
reciente publicacién de C1J, Lega-
lizacion de la mariguana ;A qué
precio?, se ha presentado en dis-
tintas foros y camaras legislati-
vas, tanto a nivel federal como es-
tatal, con el objeto de sensibilizar
a los politicos sobre el uso de esta
sustancia, la cual es considerada
como la puerta de “entrada” para
abusar de otras mas daninas.

Cabe destacar que la presi-
denta de la Comisién de Vigilan-
cia también present6 la conferen-
cia “Pensamientos para una vida
feliz”.

Previo a la conferencia, la doc-
tora Barrera Tapia dio la bienve-
nida al auditorio y refirié que el
DIF estatal y sus sistemas mu-
nicipales llevan a cabo una cru-
zada contra las adicciones, por
lo que su personal ha fortaleci-
do sus acciones preventivas y de

participacién social, ya que este
fenémeno debe ser atendido con
objetividad y sensibilidad. “Sabe-
mos que una parte importante de
los mexiquenses sufre los estra-
gos de las drogas, pero a ellos les
decimos que no estan solos, por-
que la vida siempre nos brinda
una oportunidad para empezar
de nuevo”, agregd al final de su
presentacion.

Por su parte, el maestro Raul
Martin del Campo Sanchez, di-
rector del Instituto Mexiquense
contra las Adicciones, declaré
que de acuerdo con la Encuesta
Nacional de Adicciones 2008 y
un estudio realizado por el pro-
pio instituto entre estudiantes de
secundaria y bachillerato de 320
escuelas ubicadas en la entidad,
se encontr6é un incremento del
consumo de drogas tanto legales
como ilegales, principalmente en
las mujeres jovenes.

Apunté que en el Estado de
México hay una red de 30 Centros
de Atencién Primaria a las Adic-
ciones ubicados en 15 municipios,
los cuales sumados a las ocho
unidades operativas de CIJ cons-
tituyen la red estatal mas gran-
de de atencién a las adicciones en
el pais. Estos centros, continud,
ofrecen los servicios de preven-
cién universal y selectiva, es-
trategias de intervencién indica-
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da para quienes ya iniciaron el
uso y abuso de sustancias, detec-
cién oportuna de casos, tratamien-
tos breves y en estos momentos,
afiadid, se trabaja un proyecto de
reinsercién social junto con CIJ y
la Embajada de Estados Unidos,
con el propoésito de capacitar a ex
pacientes para que se forjen como
lideres comunitarios.

Como parte de la conforma-
cién de la red estatal de atencién
a las adicciones, expreso, se firmé
un convenio de colaboracién con
Centros de Integracion Juvenil
durante el Congreso Mundial de
Adicciones 2009, el cual estable-
ce lineamientos de trabajo entre
las unidades de la red para evitar
duplicidad de esfuerzos. Por tulti-
mo, destacd que el instituto cuen-
ta con el modelo de “Crianza po-
sitiva”, el cual se trabaja con los
padres de familia para brindar-
les herramientas y asi poder evi-
tar que sus hijos caigan en el uso
de tabaco, alcohol y otras drogas.

Estuvieron también presentes
el doctor Francisco Lépez Millan,
director de Prevencién y Bienes-
tar Familiar del DIF Estado de
México; psicologo Mario Alberto
Osorio Santos, coordinador regio-
nal Centro-Sur de CIJ, y la licen-
ciada Lorena Cruz Sanchez, ex
presidenta del DIFEM. Ao Lagga-
iinch Rawinez N

35



~ Salamanca
se llena de

para una
vida feliz”

Se hace
alusion al
importante
papel que
Jjuegan las
mujeres en

la sociedad

La fundadora de CIJ y presidenta de la Comision de Vigilancia impartié la conferencia.

Mania Ecena Beceana Espmoza
Dinecrona oL C1J Satamanca

beneficio de Centros de

Integracién Juvenil, el

pasado 10 de junio se

llev6 a cabo la confe-
rencia “Pensamientos para una
vida feliz”, que impartié Kena
Moreno fundadora de CIJ y pre-
sidenta de la Comisién de Vigi-
lancia.

Este acto lo organizé el Patro-
nato local en la sala de usos mul-
tiples de la Asociacién de Colegios
de Profesionistas de Salamanca
A.C., que enmarcé de elegancia la
interesante conferencia a la cual
acudieron mas de 200 personas de
diversos sectores.

Entre los asistentes destacé la
presencia de la presidenta y la di-
rectora del DIF municipal, sefiora
Lupita Garcia de Ramirez y la li-
cenciada Rosario Montenegro Ro-
bles, respectivamente; asi como

del doctor Roberto Reyes Roble-
do, presidente de la Asociaciéon de
Profesionistas de Salamanca A.C.
y su esposa, Lupita Amor; ademas
de profesionistas, asociaciones
como Veredas de Amor A.C., Mu-
jeres empresarias, colegios de pro-
fesionistas y del sector educativo.

La conferencia hace alusion al
importante papel que juegan las
mujeres en la sociedad y resal-
ta la importancia de llamar a la
abundancia a través de frases po-
sitivas, de ubicarnos como seres
valiosos, merecedores de amor,
respeto y felicidad.

La velada continué escuchan-
do a los integrantes de la brigada
antidrogas de la escuela “El pipi-
la” con la cancién “Calendario sin
drogas” que escribieron para pre-
venir el tabaquismo en sus com-
panieros. \¥
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Inauguracion del
edificio de

Centro de Dia en ClJ Torreon

RaracL Mona Ganza
Dinecron et C1J Toneon

on la finalidad de am-

pliar los servicios de
tratamiento y preven-

cién para los usuarios

que lo requieren, el pasado 6 de
mayo se llev6 a cabo la inaugura-
ci6n del Centro de Dia en el Cen-
tro de Integracién Juvenil Torreén.
Como todos los Centros de Dia,
éste es un espacio terapéutico que
brindara atencién integral e in-
tensiva a hombres y mujeres que
consumen cualquier tipo de dro-
ga. En él participan profesiona-
les con experiencia en el campo de
las adicciones, los familiares de los

consumidores y miembros de la co-
munidad.

A la ceremonia de inaugura-
cién asisti6 el Secretario de De-
sarrollo Regional de la Laguna,
licenciado Juan Antonio Marcos
Villarreal; el secretario ejecuti-
vo de Voluntariado Coahuila, To-
mas Gutiérrez Morales; los sena-
dores Ernesto Saro Boardman y
Guillermo Anaya, ademas de la
presidenta del DIF Torreon, Clau-
dia Morales de Olmos.

Por parte de CIJ, la fundadora
y presidenta de la Comisién de Vi-
gilancia, Kena Moreno; la directo-

Autoridades de Torreén y de CIJ durante el corte de listén.
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ra general, licenciada Carmen Fer-
nandez Caceres y la presidenta del
patronato Laguna Coahuila, docto-
ra Martha de la Fuente de Bustos.

Adema4s, se cont con la pre-
sencia de autoridades locales de
los sectores publico y privado con
quienes el CIJ Laguna Coahuila
sostiene una estrecha coordina-
cién que ha permitido otorgar un
servicio permanente durante 23
anos de atencion a las adicciones
en la Laguna.

En el acto de inauguracién la
doctora Martha de la Fuente dio
la bienvenida a las autoridades,
agradeciendo a quienes partici-
pan en la conclusién de la pri-
mera etapa del edificio, pues esto
permitirda atender a otro grupo
de pacientes que requieren de la
ampliacién de los servicios de tra-
tamiento y prevencién como los
que ofrece el Centro de Dia.

Por su parte, la sefiora More-
no mencioné la importancia del
crecimiento institucional en la
Laguna y aseveré que continua-
ra una segunda etapa para satis-
facer las necesidades del servicio
de tratamiento y prevencion to-
mando en cuenta los resultados
de la Encuesta Nacional de Adic-
ciones 2008, ya que en Coahuila

el 3.6 por ciento de la poblacién
ha consumido drogas alguna vez
en la vida y el consumo de tabaco
en esa entidad se encuentra por
arriba de la media nacional.

Acto seguido, el senador Saro,
como presidente de la Comisién
de Salud, sefialé que el alcohol y
el tabaco son drogas de inicio para
nifios y adolescentes. Mencioné
que ya se esta trabajando en algu-
nas iniciativas para incrementar
el impuesto al tabaco como una
medida para desalentar su consu-
mo, tomando en cuenta que en el
pais se venden 5 millones de caje-
tillas diariamente.

Asimismo, hizo énfasis en que
el gobierno ingresa 23 mil millo-
nes de pesos por los impuestos
de venta de cigarros, pero gas-
ta mas del doble en servicios de
tratamiento de las enfermedades
relacionadas con su consumo.

Finalmente, el licenciado An-
tonio Villarreal coment6 la poli-
tica de salud que decididamente
ha sostenido el gobernador Hum-
berto Moreira a favor de la imple-
mentacién de los programas de
prevencién y tratamiento de las
adicciones y felicité ampliamente
a Centros de Integracién Juvenil
y a Kena Moreno por su labor. \¥/

La finalidad de
este espacio
es brindar
atencién
integral e
intensiva a
hombres y
mujeres que
consumen

cualquier tipo

de drogas




Rocio Sanchez ViLtaman
Coonomanona Reronar oL D.F.

1 pasado 18 de mayo se llevé a cabo en la

delegaciéon Magdalena Contreras la rati-

ficacion del convenio con Centros de In-

tegracion Juvenil, vigente desde 2005; a
partir de la firma de éste se ha atendido a 146 mil
habitantes de esa demarcacion.

El acto fue presidido por el licenciado Eduardo
Hernandez Rojas, jefe delegacional, y por la sefiora
Kena Moreno, fundadora de CIJ y presidenta de la
Comisién de Vigilancia.

Posterior a la rubrica del documento, el licencia-
do Hernandez Rojas agradeci6 a la sefiora Moreno
su presencia y la asistencia de representantes de di-
ferentes instituciones e instancias delegacionales, a
quienes comento la importante labor que realiza el
CIJ en la localidad y la necesidad de reubicarlo en
una zona de mayor accesibilidad con el objetivo de
facilitar que los usuarios sean beneficiados con los
programas de la institucién.

Ratificacion del convenio de colaboracién
en Magdalena Contreras

Por su parte, Kena Moreno reconocio al jefe de-
legacional por los apoyos otorgados al sefialar que
la ratificacion del convenio permitird continuar de-
sarrollando actividades en beneficio de la salud de
la poblacién de esa demarcacion.

Por parte de la delegacion, también signaron el
convenio el licenciado Ignacio German Reyes Qui-
roz, director general juridico y de Gobierno; el doc-
tor Donato Agustin Gopar Sanchez, subdirector de
Servicios Médicos y por parte de CIJ la que suscribe.

El convenio contempla, por parte de la delegacién,
la ratificacion del préstamo del inmueble actual y el
compromiso para la asignacién de un inmueble mas
amplio en una zona céntrica que facilite la asistencia
de los pacientes; el pago de servicios (agua, luz, telé-
fono, predial); la ratificacion para la comision de tres
plazas (psicologia, trabajo social y secretaria).

Asimismo, el compromiso de Centros de Integra-
cién Juvenil es continuar desarrollando actividades
de prevencién e iniciar el programa de atencién cu-
rativa con clinicas de atencién al tabaquismo y, en
el segundo semestre de 2010, tratamiento para con-
sumidores de drogas y sus familiares. \&
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“Los jovenes opinan qué

pex con las drogas”

Foro juvenil

Participaron mil 400 jévenes que manifestaron
sus ideas en torno a temas como: la legalizaciéon
de la mariguana, el alcoholimetro y acoso
escolar

Rocio Sanchez VitLawan
Coonoinaoona Recionar et D.F.

on el objetivo de rescatar la opinién de los jévenes en tor-

no al papel que juega la familia, las instituciones y los

propios jévenes en la prevencion y el consumo de drogas,

asi como su legalizacidn, el pasado 28 de abril se llevd a

cabo el foro juvenil “Los jévenes opinan qué pex con las drogas” en
el Teatro de la Juventud.

El foro organizado por la Coordinaciéon Regional del Distrito

Federal y la participacién de las 20 unidades ope-

Y rativas que la componen, tuvo una asistencia de

" mil 400 jévenes de diferentes planteles educati-

vos de nivel medio superior de las 16 delegacio-

nes, entre las que participaron preparatorias

publicas incorporadas, Colegio de Bachille-

res, Colegio Nacional de Educacién Profesional

Técnica y Centro de Estudios Tecnolégico Indus-

trial y de Servicios, entre otros.



Este acto fue presidido por la sefiora Kena Mo-
reno, fundadora de CIJ y presidenta de la Comi-
si6n de Vigilancia; licenciada Carmen Fernandez
Caceres, directora general; Jorge Agustin Zepeda
Cruz, director general de Desarrollo Social de Al-
varo Obregoén; licenciado Fernando Gémez Roch,
presidente del patronato del Distrito Federal; las
doctoras Maria Pia De Vecchi Armella y Maria Eu-
genia Tamborrel Suarez, presidentas del patronato
de CIJ Benito Judrez y Alvaro Obregén, respecti-
vamente.

Durante su participacién, la sefiora Moreno in-
vit6 a los jévenes para que aprovecharan este espa-
cio y expresaran sus pensamientos respecto a los
temas tratados; manifest6 que para CIJ es muy im-
portante conocer sus puntos de vista; asimismo, re-
saltdé que un objetivo de la institucién es que los jo-
venes tengan una vida saludable, de éxito, armonia
y puedan desarrollar todo su potencial alejados del
consumo de las drogas.

Como parte del programa, el licenciado David
Mendoza Plasencia impartié la conferencia “Cons-
truyendo un proyecto de vida exitosamente”, en la
que destacé la actitud mental positiva y la eleccion
de vida con valores como ejes que definen la cons-
truccién de un proyecto de vida exitoso.

Asimismo, Mendoza Plasencia manifesté la im-
portancia de asumir la responsabilidad de los actos
y conductas propias y dejar de culpar a otros e insté
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a los jévenes a darle vida a sus propios suefios, no a
los demas, ya que “la posibilidad de realizar un sue-
fio es lo que hace que la vida tenga sentido”; y con-
cluy6 su ponencia sefialando “hay que hacer méas de
lo que nos funciona, menos de lo que no nos funcio-
na y probar nuevas opciones”.

Después de la conferencia los asistentes partici-
paron en 48 talleres con tematicas en torno a la le-
galizacién de la mariguana, el alcoholimetro, amigo
0 enemigo, comunicacién con los adultos, la violen-
cia en el noviazgo, acoso escolar (bullying), culturas
juveniles, uso del tiempo libre, control de emocio-
nes, habilidades sociales, bulimia y obesidad; redes
sociales en Internet, proyecto de vida, la pareja y
las drogas; creatividad, toma de decisiones y conse-
cuencias del consumo de tabaco, entre otros.

En plenaria un representante de cada taller co-
menté las conclusiones, entre las que destacaron la
necesidad que sienten y tienen de expresarse y ser
escuchados, su interés de ser proactivos en temas
que atafen a la juventud y la dificultad que en-
cuentran para comunicarse con los adultos, asi como
la violencia conla que viven cotidianamente en sus
diferentes Ambitos.

Al finalizar el foro se entregaron constancias a
cada una de las escuelas participantes y se acordd
dar seguimiento a los planteles para continuar con
el trabajo ya iniciado que tiene como finalidad ges-
tar una cultura de salud al interior de ellos.
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Se ofreceran
servicios de
prevencion,

investigacion y
tratamiento de

adicciones a

empleados de la
industria del vestido,
asi como a sus
familiares

utoridades de la Fun-
dacion Trazos, A. C. y
Centros de Integracién
Juvenil firmaron un

convenio de colaboracién en el mar-
co de la Cuarta Junta del Consejo
Directivo 2010-2011 de la Cama-
ra Nacional de la Industria del
Vestido, la cual se llevé a cabo el
pasado 29 de junio en el audito-
rio del Club 51 de la Torre Mayor
Reforma.

Signaron el documento Lilian
Balzaretti, presidenta de la fun-
dacion, y Kena Moreno, fundado-
ra de CIJ y presidenta de la Co-
mision de Vigilancia; fungié como
testigo de honor el licenciado
Marcos Cherem E., presidente de
la Camara.

El convenio tiene como propo-
sito desarrollar acciones de pre-
vencion, tratamiento e investiga-
ci6n de las adicciones en beneficio
de la comunidad que integra este
sector. Cabe destacar que la fun-

dacién tiene la misién de pro-
mover la calidad de vida de los
empleados y sus familias, canali-
zando recursos mediante progra-
mas de alto impacto social.

Una de las acciones priorita-
rias sera aplicar el modelo C-Dies
“Atencién integral del consumo
de drogas en los centros de tra-
bajo”, cuya intencién es evitar que
los trabajadores consuman alcohol,
tabaco y otras drogas, detectar el
consumo temprano de sustancias,
ofrecer atencién especializada y
ayudar al individuo a reincorpo-
rarse a su medio social y laboral.

Otros puntos del convenio esta-
blecen la coedicién de materiales
de CIJ en apoyo a la labor preven-
tiva, capacitar y asesorar al perso-
nal que la fundacién designe para
coordinar los talleres de lectura y
desarrollar estrategias para man-
tener sus instalaciones libres de
humo de tabaco. Auoro Larsaiaca Ra-
minez \&

Lilian Balzaretti y Kena Moreno durante la firma del convenio.
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utoridades de Cisco Systems de México —empresa lider en el

disefio, la configuracién y el mantenimiento de redes— y de
Centros de Integracién Juvenil entregaron constancias el 16
de abril a 19 alumnos de la segunda generacién de la acade-
mia Cisco-CIJ Naucalpan por haber concluido los cursos IT Essentials
(Fundamentos de la Tecnologia de Informacién) y CCNA Discovery (Di-
seno, Instalacién y Mantenimiento de Redes Computacionales primera
etapa).

Cabe sefialar que esta empresa inici6 sus actividades en la institucién
desde 2008, al capacitar al personal médico-técnico como instructores del
programa Cisco para brindarles a los pacientes en proceso de recupera-
cién alternativas de vida y habilidades en el campo de las nuevas tecno-
logias, las telecomunicaciones y el mundo de la computacién, median-
te dos cursos especificos IT Essentials y CCNA Discovery. Ademaés de ser
una oportunidad de empleo, pues al terminar la instruccién los gradua-
dos obtienen un certificado con reconocimiento internacional.
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E forma

La directora del programa Cisco Networking
Academy México, licenciada Rebeca de la Vega, se-
fnalé que el proyecto educativo tiene la misién de
transformar vidas, pero quien lo cursa debe ha-
cerlo con dedicacién, esfuerzo y ganas de aprender,
para asi vincularse a la vida profesional.

Por su parte, la licenciada Carmen Fernandez
CAceres, directora general de CIJ, anunci6 la puesta
en marcha del programa académico Cisco en cua-
tro unidades més para alcanzar la meta de 10 aca-
demias al finalizar el 2010. “Si una persona cuenta
con herramientas para el trabajo, sera mas dificil
que caiga nuevamente en las adicciones.”

Finalmente, reconocid la labor de la empre-
sa Cisco y del patronato del CIJ Naucalpan por
apoyar la labor educativa en el Centro local, asi
como la participacién del ingeniero Juan Campero

Bautista, jefe del Departamen-
to de Soporte Técnico,
Mantenimiento

y Teleco-

mu-

Los

egresados
adquirieron
habilidades en el

campo de las nuevas
tecnologias, las
telecomunicaciones
y el mundo de la
computacion

nicaciones de CIJ, y de la psicéloga Consuelo
Noemi Leén Mendoza para el desarrollo de las
clases.

José Israel Moreno Marquez y José Guillermo
Pulido Santoyo, pacientes y alumnos egresados, coin-
cidieron en que la capacitacién ha reforzado su re-
cuperacion, no sélo en el aspecto académico, sino en
el personal, pues los cursos han reforzado su autoes-
tima con nuevos conocimientos, y con ello se podran
incorporar mejor a la sociedad y a la vida laboral.

Estuvieron en la ceremonia la licenciada Nor-
ma Carrillo, directora ejecutiva de América Digi-
tal, y por parte de CIJ: licenciado Hugo Basurto
Ojeda, director general adjunto de Administracion;
contadora publica Teresa Ramirez Arellano, direc-
tora de Planeacion; diputado Luis Gustavo Parra
Noriega, presidente del patronato en el Estado de
México; psicélogo Mario Alberto Osorio Santos,
coordinador regional Centro-Sur; licenciada Maria
Fernanda Rivera Sanchez, presidenta del patro-
nato local; licenciado Luciano Cervantes Vazquez,
subdirector de Desarrollo de Sistemas y Procesos
Administrativos; psicélogos Juan José Vernet Vera
y Ricardo Leén Fabela, directores de Naucalpan y

Tlalnepantla, respectivamente, e integrantes del
patronato local y familiares de los alumnos.

Por dltimo, las autoridades entregaron
las constancias a los alumnos gradua-
dos y otorgaron una mencién hono-
rifica a Jesus Israel Mares Gémez,
por colaborar como voluntario en
las asesorias y las practicas del
programa académico. El resto
de los egresados son: Daniel
Flores Rodriguez, Edith Vic-
toria Garcia Galindo, Hono-
rio Garcia Galindo, Mayra
Jazmin Medina Medina,
José Israel Moreno Mar-
quez, José Guillermo Puli-
do Santoyo, Stephanie Sa-
mantha Rodriguez Vera,
Maria Romero Barrientos
y Arturo Sanchez Lanto.

Auesanono Lannaiach Rawinez &



Personal de la
Subsecretaria

de Sistema
Penitenciario

del Gobierno del
Distrito Federal
se capacita en CIJ

La directora general de CIJ y la directora ejecutiva del'Sistema Penitenciario del D.F. entregaron las constancias.

florma
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1 9 de junio en el Cen-

tro de Capacitacion de

Centros de Integra-

cién Juvenil, la direc-
tora general, licenciada Carmen
Fernandez Caceres, y el direc-
tor de Tratamiento, doctor Victor
Marquez Soto, junto con la maes-
tra Clementina Otero Garcia, di-
rectora ejecutiva de Prevencion y
Readaptacion Social de la Subse-
cretaria de Sistema Penitenciario
del Gobierno del Distrito Fede-
ral entregaron constancias a 60
egresados del curso-taller “Trata-
miento de adicciones en centros
de reclusion”.

Los graduados son parte del
personal que trabaja en la Sub-
secretaria en cuatro equipos cli-
nicos: dos laboran en los Recluso-
rios Preventivos Varonil Oriente
y Sur, uno en el Centro Femenil
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de Readaptacién Social Tepepan,
y uno mas iniciara sus activida-
des en el Reclusorio Preventivo
Varonil Norte.

El curso-taller tuvo una du-
racion de 40 horas y los asisten-
tes revisaron los fundamentos
basicos que se aplican en el tra-
tamiento y la rehabilitacién de
los usuarios de drogas, los temas
fueron:

o Neurobiologia de las adiccio-
nes.

o Tratamiento farmacolégico de
los sindromes de intoxicacién
y abstinencia por psicotro-
picos.

o Modelos de Comunidad Te-
rapéutica, de Tratamiento en
CIJ y Cognitivo Conductual
en la atencién de las adiccio-
nes.

o Centro de Dia.

o Taller de adaptacién de mode-
los en un contexto propio.

o Prevencion de adicciones.

o Practica en la Unidad de Hos-
pitalizacién de Iztapalapa.

Durante la ceremonia de clau-
sura, el doctor Marquez Soto la-
ment6 que las adicciones comun-
mente se asocian con la comision
de delitos. Asi lo comprueban en-

cuestas realizadas en el afio 2000.
La primera se hizo en Estados
Unidos, en la cual se encontr6
que el 52 por ciento de la pobla-
cién penitenciaria femenina y el
44 de la masculina cumplian con
criterios de dependencia al alco-
hol y a otras drogas ilicitas. La
segunda, efectuada en Espana,
mostré que el 54 por ciento de la
poblacién reclusa era adicta y
la tercera, levantada en los reclu-
sorios del D. F., Estado de México
y Morelos, sefialé que 17 por cien-
to de los internos reporté haber
consumido drogas, no obstante,
las autoridades de estos mismos
centros estimaron que el porcen-
taje es de 50 por ciento.
Consider6 al final de su pre-
sentacién que la atencién tera-
péutica que se brinda en las car-
celes, en general es poco efectiva,
debido a la falta de programas es-
pecializados de atencidn, a la au-
sencia de clinicas y a la escasa
capacitacion del personal. Por tal
motivo, recomenddé implementar
proyectos terapéuticos en las pri-
siones avalados por los organis-
mos nacionales e internacionales.
Por su parte, la licenciada
Fernandez Caceres sostuvo que
la capacitacién marca la pauta de
un trabajo interinstitucional sig-

nificativo en beneficio de las per-
sonas que cometieron algun deli-
to, para que cuando recobren su
libertad tengan otra percepcién
de la vida, situacién dificil, pues
la mayoria ha crecido en ambien-
tes desfavorables.

Felicité a los participantes y
les aconsej6 ser perceptivos en el
tratamiento con los reclusos en
donde hay que hurgar en sus his-
torias y sus contextos, y en mu-
chos de los cuales hay violencia y
abuso de drogas.

Finalmente, la maestra Otero
Garcia, a nombre de la subsecre-
taria, licenciada Celina Oseguera
Parra, agradecié el apoyo incon-
dicional de la institucién, pues-
to que el propdsito del sistema
penitenciario es formar un equi-
po especializado en materia de
atencién de las adicciones y de-
sarrollar programas especificos
que respondan a las necesidades
e inquietudes de la poblacién pe-
nitenciaria.

Los acomparfiaron en la entre-
ga de diplomas, el doctor Gustavo
Castillo, responsable del proyecto
de tratamiento en la Subsecreta-
ria y la licenciada Martha Patri-
cia Pérez Maya, subdirectora de
Promocién Institucional. At
Lnnaingh Rawinez &
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€l Colegio de Bachilleres refrenda su

compromiso con ClJ

Con los programas de prevencion de
adicciones saldran beneficiados 90
mil alumnos

1 Colegio de Bachilleres renové su compro-
miso con Centros de Integracién Juvenil el
pasado 10 de junio con la firma de un con-
venio de colaboracién, el cual establece la
cooperacion entre los planteles educativos y las uni-
dades operativas de la zona metropolitana de la Ciu-
dad de México, cuyos planes de acciéon se enfocaran a
atender las necesidades e inquietudes del alumnado
con respecto a las adicciones. Asimismo, se amplia-
ran las lineas de intervencién y las coberturas para
cubrir, en mayor medida, a la poblacién estudiantil.

En las oficinas centrales del Colegio, los directo-
res generales de ambas instituciones, doctor Rober-
to Castanén Romo y licenciada Carmen Fernandez
Céaceres, signaron el documento.

El doctor Castanén Romo entregé a la licenciada
Fernandez Caceres los resultados de una encuesta de
opinién que realizé el Colegio de Bachilleres en 2008
para conocer las opiniones, las percepciones y las ex-
pectativas sobre diversos temas que les inquietan a
sus alumnos. Una parte de la encuesta, remarco, ex-
plora el tema de las drogas. Asimismo, puso a dispo-
sicién de CIJ las instalaciones de los planteles para
llevar a cabo, en forma conjunta, los programas de
prevencion y de atencién a la farmacodependencia.

de ratificar esta colaboracidn, I.

Por su parte, la directora ge-
neral de CIJ recalcé la necesidad

pues de acuerdo con las estadisti- |
cas la edad de inicio en el uso de
drogas se ubica entre los 13 y 18
anos de edad, y las autoridades
educativas estan preocupadas por
la salud del estudiantado, no sélo
con el asunto de las adicciones,
sino también con la sexualidad y
la violencia asociada.

Roberto Castanion Romo y Carmen Ferndndez
Cdceres durante la firma del convenio.

Con los orientadores, profesores y padres de fa-
milia, afiadid, se ha trabajado con material coedita-
do el tema de “Habilidades para la vida”, cuya finali-
dad es incentivar entre los jévenes una personalidad
asertiva y una actitud de rechazo hacia las drogas.
“Si un joven estudia, se capacita para el trabajo, prac-
tica un deporte y ademads, tiene una habilidad
artistica estara mucho maés alejado de las drogas.”

Renovar este convenio, aclard, beneficiara a 90
mil alumnos y dara la oportunidad de fortalecer el
trabajo conjunto que se registra desde 1995.

El secretario general del Colegio, maestro Luis
Miguel Samperio Sanchez, previo a la firma del do-
cumento, inform6 que con apoyo de la institucién
se han realizado jornadas de prevencion de adiccio-
nes en todos los planteles escolares, los orientado-
res han asistido a los talleres sobre los factores de
riesgo y factores proteccién, y los encargados de los
servicios médicos fueron capacitados en las mate-
rias de deteccién temprana y farmacoterapia de los
sindromes de intoxicacién y abstinencia por el uso
de drogas. Finalmente, dijo que los profesores y los
orientadores han participado en los congresos in-
ternacionales organizados por CIJ.

Presenciaron el acto los licenciados José Noel Pa-
blo Tenorio y Patricia Pérez Maya, abogado general
del Colegio de Bachilleres y subdirectora de Promo-
cién Institucional de CIJ, respectivamente. Asi como
coordinadores regionales y directores de centros
locales del Distrito Federal y Estado de México, y
directivos y coordinadores sectoriales de la institu-
cion sede. Annro Lnsaiach Rainez &
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En el pais

hay un patron

de consumo
autodestructivo,

es decir, las personas
beben en grandes
cantidades por

ocasion

Carmen
Ferndndez
Cdceres resalto
la cooperacion
interinstitucional
entre AAy CIJ.

n México el alcoholismo

es el principal proble-

ma de adicciones, ac-

tualmente cuatro millo-
nes y medio de mexicanos tienen
graves problemas de dependencia
y muchos de ellos necesitan trata-
miento de manera urgente. Ade-
mas, hay cuatro millones 200 mil
bebedores consuetudinarios, esto
refleja un patrén de consumo auto-
destructivo, es decir, las personas
beben en grandes cantidades por
ocasion”.

Asi lo manifest6 el doctor José
Carlos Rodriguez Ajenjo, secre-
tario técnico del Consejo Nacio-
nal contra las Adicciones (Cona-
dic), al celebrar el 10 de junio el

Alcohodlicos

Anonimos
“Salvando vidas”

Enla
actualidad
el movimiento
esta presente
en 180 paises

\

75 Aniversario de la fundacion de
Alcohodlicos Anénimos (AA), cuya
estructura mundial alcanza los
115 mil 773 grupos con una po-
blaciéon de 2 millones 103 mil 033
miembros en 180 paises. El lema
del festejo fue “Salvando vidas”.
En el Centro Médico Nacional
Siglo XXI, el doctor Rodriguez
Ajenjo reconoci6é que AA es un mo-
vimiento “profundamente humano”,
debido a que auxilia a quien tiene
problemas con su forma de beber
dentro de un ambiente de colabora-
cién mutua, ya que sus miembros
comparten la misma situacion.
También resalté que la Cen-
tral Mexicana de Servicios Gene-
rales de AA es la tnica agrupacion

g




con reconocimiento internacional y
mencioné dos cuestiones que la ca-
racterizan: la primera, sus miem-
bros la sostienen —pues no recibe
ningun tipo de ayuda econémi-
ca— y la segunda, no cuenta con
anexos o clinicas de rehabilitacion.

Explic6 que el Conadic ha apo-
yado el trabajo de la organizacién
mediante alianzas de colabora-
cién y ha puesto a su disposicién
el servicio 01 800 con la finalidad
de orientar a los usuarios del nu-
mero telefénico a dénde acudir,
otra accién es distribuir la revis-
ta “Plenitud” en los Centros Nue-
va Vida. “La aportacién de AA
para enfrentar el fenémeno del
alcoholismo en México es inva-
luable y meritoria, por lo tanto,
extendemos la felicitacién a todos
los integrantes”, concluyd.

Durante su intervencion, el con-
tador publico José A. Hernandez
Linares, presidente de la Jun-
ta de Servicios Generales de AA,
informé que la asociacion se esta-
blecié en el pais el 25 de septiem-
bre de 1946, en la cual estan ins-
critos 14 mil 600 grupos con 250
mil miembros.

La Central Mexicana, agre-
g6, da la bienvenida a toda perso-
na que ha manifestado una acti-
tud problematica con el abuso del
alcohol, no distingue edad, sexo,
credo religioso, clase social o cul-
tural. Ejemplo de ello, es el tra-
bajo realizado en los 450 centros

il
-

penitenciarios distribuidos en la
republica mexicana, de los cuales
se han constituido 152 grupos.
Finalmente, la licenciada Car-
men Fernandez Céaceres, directo-
ra general de Centros de Integra-
cién Juvenil, se unié a los festejos
y resalté la cooperacion interins-
titucional entres ambas instan-
cias, pues mediante un convenio
de colaboracion los grupos de AA
han podido organizar sus asam-
bleas en las unidades operativas
que conforman la red institucional.
Recordé a los asistentes que
las instituciones de salud y los or-
ganismos de la sociedad civil com-
parten una tarea preventiva en
comun: el consumo responsable
de alcohol, sustancia que se aso-
cia con los accidentes de transito,
el embarazo en las adolescentes
y al uso de otras drogas. “La aso-
ciacién nos ha apoyado para que
nuestros pacientes abandonen el
alcoholismo y estudios sefnalan
que si un usuario desiste del alco-
hol es mas facil que deje el uso de
otras sustancias adictivas”, dijo
al final de su presentacion.
También estuvieron presentes
en la celebracion el doctor Ricar-
do Ivan Nanni Alvarado, presi-
dente de la Asociacion Mexicana
de Medicina Adictolégica, A. C. y
la psicéloga Laura Vargas San-
chez, representante de la Secre-
taria de Salud del Gobierno Dis-
trito Federal. Aeuioso Latninch Rawinez \&
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De las agresiones a las adicciones

Segunda parte

Juan Antuno Sasimes Tonnes
Mieiaw Lorez Dowincuez
SUBDIRECCION OE PREVENCION
n la primera parte de
este articulo, publicada
en el nimero anterior,
abordamos los estreso-
res laborales y sus consecuencias,
en especifico el burnout o sindro-
me del trabajador quemado. Ahora
toca el turno de ahondar en el mo-
bbing o acoso laboral.

En principio hay que retomar
que el acoso laboral no ha alcan-
zado aun una definicidon consen-
suada; sin embargo, si se recono-
ce como un proceso de agresién
sistematica y repetida por parte
de una persona o grupo hacia un
companero, subordinado o su-
perior (Topa, Depolo y Morales,
2007). El acoso es considerado
como uno de los principales estre-
sores a los que puede enfrentarse
un trabajador durante su vida la-

boral y recientemente se ha convertido en un area habitual de investi-
gacion (Gonzalez y Grana, 2009).

El acoso en cualquier contexto va ligado al tema de la violencia,
y para antropélogos, socidlogos, filésofos, psicélogos y casi todas las
ciencias y humanidades la violencia se entiende como algo inherente
al ser humano, presente en las diferentes etapas de crecimiento y de-
limitada por diversos comportamientos marcados a partir de los esce-
narios que giran a lo largo del transcurso de la vida.

En este caso, el entorno laboral no es la excepcién, pues con mayor fre-
cuencia se presentan circunstancias propicias para detonar, mantener e
incluso incrementar la violencia, como la alta competitividad en el trabajo,
las condiciones fisicas para laborar, un lugar en el que nos desenvolvemos
numerosas horas al dia y los microcosmos sociales, entre otras, y en mu-
chas de las cuales con frecuencia se encuentra comprometida la autoes-
tima, propiciando asi la existencia del mobbing, un fenémeno cada vez
mas comun en las sociedades (Olmedo y Gonzalez, 2006).

Asimismo, desde una perspectiva socio-historica, los rapidos e in-
cesantes cambios producidos en las sociedades industrializadas, es-
pecialmente la globalizacién del mercado y la transferencia tecnolo-
gica que en muchas ocasiones simplifica tareas, generan una menor
necesidad de plazas laborales y el establecimiento de estandares de
calidad para garantizar la satisfaccién de un producto o servicio. Esto
parece haber contribuido al incremento en los niveles de competitivi-
dad y estrés en las organizaciones, asi como en los trabajadores que
las conforman.

Tal transformacion y exigencia de los procesos de trabajo en
el mundo de las organizaciones ha contribuido a la apariciéon de
nuevos conflictos laborales, los cuales, cuando no han sido efec-



tivamente abordados, han deri-

vado en consecuencias cada vez
mas graves para los trabajado-
res (Rodriguez-Carballeira, et
al., 2008).

El estudio del acoso laboral es
relativamente reciente, a partir
de los afios 80 Heizn Leymann,
un psic6logo aleman, aplica el
término mobbing en la psicolo-
gia laboral, estableciendo que el
terror psicoldégico o mobbing en
la vida laboral implica una co-
municacién hostil e inmoral, di-
rigida de manera sistematica
por uno o unos cuantos indivi-
duos principalmente hacia una
persona que es empujada a una
situacién de desamparo e inde-
fensidn, siendo retenida alli me-
diante continuas actividades de
acoso psicolégico. Estas accio-
nes ocurren con mucha frecuen-
cia (al menos una vez a la sema-
na) y durante un largo periodo
(al menos seis meses). Debido a
la alta frecuencia y larga dura-
cién del comportamiento hostil,
este maltrato ocasiona un consi-
derable sufrimiento psicoldgico,
psicosomatico y social.

Carballeiro-Rodriguez (2008)
destaca que desde una aproxima-
cibén psicosocial el conjunto de ac-
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ciones de mobbing parecen cobrar valor cuando las
estrategias de influencia interpersonal cominmente
utilizadas por las personas en su quehacer cotidiano
han dejado de ser efectivas. Por ello, las acciones de
mobbing suelen tener la intencionalidad de dominar
al trabajador, buscando su exclusion, separandolo en
lo posible del resto de trabajadores y pretendiendo
frecuentemente que abandone la organizacion.

Por otra parte, en cuanto a la estructura de la
personalidad de los empleados que padecen situa-
ciones de acoso laboral, por lo general se ha conside-
rado que no existen caracteristicas definitivas en las
victimas y que todo trabajador puede llegar a sufrir mobbing a lo largo
de su trayectoria profesional, de ahi que sus efectos producidos tanto a
nivel emocional como psicosomatico sean dificiles de detectar de mane-
ra temprana, por lo que frecuentemente se van acumulando, provocan-
do un deterioro del bienestar a largo plazo.

Se ha documentado que cuando aparece el mobbing, comienzan a
producirse procesos de ausentismo, altos niveles de rotacién del per-
sonal y bajas laborales, que en principio pueden paliar los efectos,
pero a la larga si no se atienden y afrontan, pueden desencadenar una
situacién de profundo malestar.

Asimismo, las deficiencias en el disefio de trabajo, los estilos de li-
derazgo negativos, el poco compromiso social de la organizacién y el
personal mal calificado y sin capacitacién hacen mas probable la apa-
ricién del mobbing.

Para algunos autores el mobbing concibe las siguientes caracteris-
ticas generales:

O Se produce durante o como resultado del cumplimiento de las obli-
gaciones laborales.

O Es una agresion contra cualquiera, mas que una discriminacion es-
pecifica debida a la edad, género, raza, nacionalidad o creencias.

O Sus acciones aparecen al menos durante seis meses y con una fre-
cuencia semanal.

O Es intencional: el fin es obligar a la persona a que abandone el
trabajo.

O La victima es llevada a una posicién de indefensién, real o percibi-
da, que repercute negativamente en su salud fisica y psiquica, asi
como en -su am.blto social. ) E[CICOSO es

O Es una violencia en pequenas do-

considerado como

sis, que no se advierte y es muy

destructiva. Es decir, es el efec- I
. . uno de los principales

to acumulativo de micro trauma-

tismos frecuentes y repetidos que ¢gSt7esores d [0 S que puedb

constituyen una agresion.

durante su vida laboral

enfrentarse un trabajador
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En cuanto a las caracteristicas de que es facilmente diferenciable, ya que por una parte los acosadores

los participantes del mobbing: se realizan una serie de conductas de caracter agresivo, dominador y
considera que entre el acosador y activo, y por otra la victima presenta conductas de tipo inhibitorio o

la victima existe una asimetria reactivo, que se describen en la Tabla 1.

Caracteristicas de la
victima

Caracteristicas del
acosador

Caracteristicas de los
complices

O Elevada ética, honradez, recti-
tud, alto sentido de la justicia.

O Autonomia, independencia de
juicio e iniciativa propia.

O Facilidad para la cooperacién y
el trabajo en equipo.

O Situacién personal o familiar
satisfactoria.

O Alta capacidad de empatia y
compromiso con el bienestar
de los demas.

O Dependencia afectiva (tiene

O Resentido, frustrado, envidio-

S0, celoso o egoista.

O Esta necesitados de admira-

cién, reconocimiento y prota-
gonismo, y lo que quiere es fi-
gurar, ascender o aparentar.

O Tiene sentimientos de inade-

cuacién personal y profesional,
que configuran un complejo de
inferioridad, ante el cual el aco-
sador responde intentando in-
crementar su autoestima y dis-

O Son personas deseosas de agra-

dar a los demas, inseguras, in-
decisas, temerosas, que se so-
meten a cualquier orden si con
ello obtienen una recompensa.

O Tienen escasa valia profesio-

nal y bajos escrupulos. Son ca-
paces de una actitud violenta y
despiadada contra el débil (vic-
tima) si se sienten respaldados
por un lider fuerte y difumina-
do en el grupo, sin que aparez-

tendencia a proteger y conser- minuyendo la de los demas. ca el sentimiento de culpa.
var sus lazos interpersonales;
es hipersensible al rechazo y

busca constantemente el apo-

yo de los demas).

Tabla 1. Caracteristicas de la victima, acosador y complices del mobbing (Mancilla, s. f.).

Conductas caracteristicas
del mobbing o acoso
psicolégico

minacién resulta complicada en lo que respecta a como se inicia y
por qué.

Para Riquelme (2006), se pueden considerar conductas de mobbing
0 acoso psicolégico:
Para hablar de conductas asocia-
das al acoso laboral es convenien- A. Provocar el aislamiento social: restringir las vias de comunica-
te identificar y separar el com- cién de la victima de forma que el acosador evita dirigirle la pa-
portamiento empleado por él o los labra y no permite que los companeros de trabajo se comuni-
acosadores de lo que son conflic- quen con el acosado. Ademas, se le restringe y en algunos casos
tos normales que ocurren entre extremos se niega el acceso a los medios de comunicacién que ha
los miembros de cualquier orga- utilizado con anterioridad: teléfono, fax, red interna (intranet) o

nizacién. En este sentido, cobra

sistemas

relevancia reiterar que el mo 10s en el trabajo: aqui las conductas pueden ser mdltiples, ya

0 acoso psicolégico es un proceso ' sea trasladar a la victima de lugar fisico de trabajo, no asignarle

deliberado y continuo cuya deter- nuevas tareas utilizando como pretexto su novedosa falta de pre-



paracién o incapacidad para
ejecutarlas, encomendarle ta-
reas que por el nivel de com-
plejidad y la cantidad no es
posible llevarlas a cabo en for-
ma satisfactoria dentro de los
plazos determinados.

C. Agresiones a la vida privada
o caracteristicas personales:
el propésito del o los acosa-
dores es desacreditar en for-
ma publica a la victima a
través de inventar o malin-
terpretar intencionalmente
sucesos 0 acontecimientos
que corresponden a su esfe-
ra privada, como pueden ser
la situacién de pareja, la his-
toria familiar, los problemas
en la educacién de los hijos, el
lugar donde reside y los recur-
sos econdmicos, etcétera.

D. Amenazas verbales: son una
de las conductas mas utili-
zadas por él o los acosadores
para intimidar a su victima y
las realizan a través de gritos
e insultos, sean para llamarle

la atencién por una falta

cometida o simplemente
para dirigirse a ella.

Tipos de
mobbing

Una caracteristi-
ca del acoso labo-
ral en las organi-
zaciones es que lo
mismo puede afectar
a un subordinado que
a un mando medio, o a
hombres que a mujeres.

Para la mayoria de los au-
tores este fenémeno se ma-

. nifiesta en tres formas:

1. Ascendente: este tipo de mobbing es el

. Horizontal: en esta categoria las con-

7 ]
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que ejercen uno o varios subordinados so-
bre aquella persona que ostenta un ran-
go jerarquico superior en la organizacion.
Normalmente suele producirse cuando
alguien exterior a la empresa se incorpo-
ra a ella con un rango laboral superior. Sus
métodos no son aceptados por los trabaja-
dores que se encuentran bajo su direccién y
suele suceder porque uno de éstos queria ob-
tener ese puesto y no lo ha conseguido. Tam-
bién puede darse otra modalidad en la que el
trabajador es ascendido a un puesto de respon-
sabilidad, en virtud del cual se le otorga la ca-
pacidad de organizar y dirigir a sus antiguos
comparnieros. La situacién se complica si el as-
censo no se ha consultado previamente con el res-
to de los trabajadores y éstos no se muestran de
acuerdo con la eleccidn, o si el nuevo responsable
no marca unos objetivos claros dentro del departa-
mento, generando intromisiones en las funciones de
alguno o algunos de sus componente. Se puede des-
encadenar este fenémeno hacia aquellos jefes que
se muestran arrogantes en el trato y
muestran comportamientos autori-
tarios hacia sus inferiores.

ductas de acoso pueden ser ejecutadas por un indivi-
duo o por un grupo en contra de otro tra-
bajador. En este supuesto un trabajador
se ve acosado por un compariero con el
mismo nivel jerarquico, aunque es posible

que aunque no sea oficial, tenga una posicién “de facto” superior.
El ataque se puede dar por problemas personales o bien porque
algunos de los miembros del grupo no aceptan las pautas de fun-
clonamiento tacita o expresamente aceptadas por el resto. Otra cir-
cunstancia que da lugar a este comportamiento es la existencia de
personas fisica o psiquicamente débiles o distintas, y estas diferen-
cias son explotadas por los demas para mitigar el aburrimiento.

. Descendente: esta modalidad es la mas habitual, la victima se

encuentra en una relacién de inferioridad jerarquica o de hecho
con respecto al agresor. Quien ejerce el poder lo hace a través de
desprecios, falsas acusaciones e incluso insultos que pretenden
minar el A&mbito psicolégico del trabajador acosado para destacar
frente a sus subordinados, mantener su posicién en la jerarquia
laboral o simplemente se trata de una estrategia empresarial
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cuyo objetivo es deshacerse
de una persona forzando el
abandono “voluntario” sin
proceder a su despido legal,
ya que sin motivo acarrearia
un coste econémico para la
empresa.

Fases del mobbing

Establecer una secuencia fija de
comportamientos que desembocan
en el acoso laboral es complicado
debido a las diferentes peculiari-
dades que en cada caso pueden
presentar los acosadores, las victi-
mas y el entorno en el que se desa-
rrolla el conflicto, asi como el mo-
delo de organizacién en el que se
desarrolla.

Lo mas complicado del acoso en
el trabajo es detectar cuando co-
mienza y por qué; sin embargo, ya
hemos mencionado que una de las
principales caracteristicas del mo-
bbing es que es intencional, es de-
cir, se trata de una pauta que si-
guen una o algunas personas en
especifico, normalmente el jefe o
un compafiero con poder dentro de
la empresa contra otra persona.

El acoso se manifiesta de di-
versas maneras:

1. Manipulacién de la comu-
nicacién: no informarle a
la victima sobre su trabajo,
no dirigirle la palabra, no
hacerle caso, amenazarla
y criticarla tanto en temas
laborales como de su vida
privada.

2. Manipulacién de la reputa-
cién: comentarios injurio-
sos, ridiculizar o burlarse
de él o ella, propagando co-

mentarios negativos acerca de su persona
o con la formulacién repetida de criticas en
su contra.

3. Manipulacién del trabajo: proporcionar-
le trabajo en exceso, mondtono, repetitivo o
bien sin ninguna utilidad, asi como activida-
des que estan por encima o por debajo de su ni-
vel de cualificacion.

Las etapas de generacién, desarrollo y mantenimien-
to de las agresiones en el contexto laboral estdn deter-
minadas por las singularidades propias de cada caso,
considerando las caracteristicas del o los agresores, las
victimas y el entorno organizacional donde se desata el

conflicto. Sin embargo, y como fruto de las investigacio-
nes de Leyman, se ha establecido un grupo de cuatro fa-
ses (Luna, 2003):

Fase 1: de conflicto

En una organizacién integrada por personas que tienen
intereses y objetivos distintos, y en algunos casos hasta
contrapuestos, no deberia extranar la existencia de con-
flictos. Sino se resuelven los problemas puntuales o los ro-
ces entre un jefe y sus subordinados o entre compafieros
de trabajo de un mismo nivel jerarquico, se puede origi-
nar un problema mas profundo, que tiene posibilidades
de estigmatizarse.

A veces la fase entre el conflicto y la estigmatizacién o
agresioén ocurre en un corto tiempo y estos dos procesos
se pueden solapar; la consecuencia es el hostigamiento.
Para muchos expertos es a partir de esta etapa que se
define el mobbing.

La causa del conflicto en ocasiones puede estar creada
artificialmente por el instigador como excusa para hosti-
gar a la victima.

Fase 2: de mobbing o de estigmatizacion

En esta fase el o los acosadores inician el proceso
de hostigamiento hacia su victima, utilizando en
forma sistematica y por un tiempo prolongado un
conjunto de conductas cuyo objetivo es ridiculi-
zar y apartar socialmente a la victima elegi-

da. En este momento se puede hablar de acoso
psicolédgico, en el cual la victima no puede dar




crédito a lo que le acontece y en algunos casos

puede negar la evidencia de lo sucedido ante la

actitud pasiva y permisiva del resto de sus com-
pafieros de trabajo, quienes pueden colaborar en
el proceso de acoso o desligarse de él.

La victima se siente culpable y se puede llegar a
preguntar qué esta haciendo mal. Es una fase muy
duradera y acaba por minar la moral del acosado. Si

la victima no cuenta el problema a sus compafieros o

no habla con el acosador para aclarar la situacién, se
I pasa a la siguiente fase.

5
Fase 3: de intervencion desde la organizacion

En esta etapa, lo que en un principio era un problema
conocido por los miembros del grupo al que pertenece la
victima, trasciende hacia niveles superiores. Por lo tanto,
el conflicto puede evolucionar en dos caminos:

O Solucién positiva: las autoridades del departamento de
recursos humanos pueden realizar una investigacién
del problema y tomar las medidas apropiadas, ya sea cam-
biando de puesto al trabajador o al acosador, amonestan-
do verbalmente o por escrito a este tltimo y manifestando
que estas conductas son faltas graves y no seran toleradas
a ningdn miembro, independien-
temente del nivel que ocupe en la
estructura de la organizacion.

O Solucién negativa: en este caso
los caminos por seguir pueden ser,
por una parte, negar la existencia del |l

problema, con lo cual la victima queda

en un estado de indefensiéon y el aco-
sador tiene via libre para continuar con Lk
su tarea; y por otra, reconocer la existen-
cia del conflicto pero minimizar sus con-

secuencias, asi que la victima queda nue- {Fase 4

vamente en un estado de indefensién, ya

que siente que el propdsito de la organizacion es res-

tarle importancia a la existencia del acoso, sin to-

mar en cuenta la gravedad del problema ni sancio-
nar de manera adecuada estas conductas.

En la administracién publica, especialmente en
las universidades y la administracién sanita-
ria, es frecuente que el mobbing se desarro-
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lle en el marco de guerras entre
grupos de funcionarios. La impu-
nidad es absoluta si los superio-
res han decidido que el acosa-
dor “actiie a sus anchas” sobre
el acosado.

Fase 4: de marginacion o ex-
clusién de la vida laboral

En el Ambito privado el traba-
jador decide cambiarse de tra-
bajo y presenta la renuncia a su
puesto como solucién al conflicto
que vive, ya que considera que
la organizacién ha hecho poco o
nada por solucionar el problema.
En la administracién publica los
trabajadores suelen solicitar un
cambio de puesto de trabajo o en
menor medida un traslado a otra
ciudad, ya que los costos involu-
crados para ellos son altos, con-
siderando lo que afecta al entor-

no familiar.

1De estigmatizacion o mobbing

Intervencion desde |la organizacion

|De marginacion o exclusion

Figura 1. Fases del mobbing
(Luna, 2003).

Consecuencias
Pares M. (2006) senala que el mo-

bbing compromete la salud de la
persona agredida de varias mane-
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ras; la violencia ejercida sera tan-
to fisica como psiquica y por tanto
la afectacién de la salud tendra
manifestaciones fisicas y psicolé-
gicas.

A nivel psiquico el mobbing
provoca: dafio psicosomatico en la
victima, denominado estrés labo-
ral, provocando la fatiga laboral
y, como vimos en la primera parte
de este articulo, llega a producir
el sindrome de fatiga crénica. Las
primeras manifestaciones psiqui-
cas del estrés laboral son: el in-
somnio, la crisis de angustia y el
llanto irrefrenable.

A nivel fisico: aparecen las
manifestaciones somaticas del
estrés traumadtico, como son los
dolores musculares, el colon irri-
table, los tumores y las neopla-
sias, asi como las alteraciones
cardiacas

A nivel social: el acoso laboral
es una forma de violencia que se
ejerce con un objetivo, el derrum-
bamiento y la destruccién moral
de la victima para que renuncie
o simplemente se vaya de la or-
ganizacion.

Como resultado de esta vio-
lencia, la victima suele incremen-

tar una condicién de angustia por

el hecho de tener que lidiar todos los dias con este problema, motivo
por el cual suele enfermarse y llegar a episodios serios de depresion;
a consecuencia de esto, en ocasiones se presenta el consumo de sus-
tancias como una alternativa para “tolerar” o “aislarse” de sus pro-
blemas.

El consumo de sustancias sélo agrava la condicién de riesgo del
trabajador, al brindar elementos a sus victimarios para seguir aba-
lanzandose sobre las especulaciones y el desprestigio hacia su perso-
na, o incluso al deterioro (ahora real) de su capacidad laboral por en-
contrarse bajo los efectos de algun estupefaciente o psicotrépico.

Algunas de las victimas también suelen encontrar en el consumo
de alcohol una alternativa paliativa que en muchas ocasiones oculta
la condicién de victima de agresiones en el contexto laboral e incre-
mentan la ocasién de acoso por parte de los agresores.

Sin embargo, las consecuencias del consumo de drogas y el mo-
bbing no sélo se presentan en la victima, también es frecuente que
algunos de los victimarios sean adictos a algtn tipo de sustancia en-
dbgena, principalmente estimulante, condicién que mantiene e in-
crementa el deseo de agresién y que lo expone a ser descubierto por
mandos superiores en la organizacién.

La combinacién de drogas y agresiones en el contexto laboral es mas
que una mala decisién para ambas partes; sin embargo, en el caso de la
victima en muchas ocasiones lleva a resultados funestos, como la pérdida
del empleo (en la mayoria de las veces se permanece por ser el inico medio
de sostenimiento para el trabajador y su familia), las denuncias penales o
incluso el suicido, ya sea por una sobredosis de la sustancia o por el estadio
de depresién al que llevan en algunos casos de manera grave.

Prevencion

En el contexto laboral, las actividades preventivas deben estar enca-
minadas a evitar en la medida de lo posible la aparicién de conflictos
y, lo que es mas importante, su estigmatizacién. Esto se consigue a
través de una adecuada organiza-
cién del trabajo y de la puesta en
practica de los instrumentos nece-
sarios para prevenir, regular y, en
su caso, sancionar problemas in-
terpersonales.

Existe multitud de medidas que
a nivel practico han demostrado ser
efectivas en estas situaciones, aun-
que en el Ambito cientifico todavia
no hay investigaciones disponi-
bles que lo demuestren. Estas ac-
ciones se centran en:

-



riesgos psicosociales la detec-
ci6n del mobbing. Acordar pro-
tocolos de prevencion en la em-
presa y establecer canales de
deteccién y actuacion.

O Por medio de medidas organi-

zativas, modificar el proceso de
produccion, aumentar la par-
ticipaciéon de los trabajadores,
disminuir las demandas y am-
pliar las posibilidades de control
de la tarea, revisar los objetivos,
los reconocimientos, el salario
adecuado, el sistema de primas,
etcétera. En definitiva, se trata
de disminuir la presién excesi-
va y evitar situaciones de estrés
que con frecuencia suelen oca-
sionar este tipo de conductas.

O Prestar apoyo y atencion mé-

dica y psicolégica al acosado,
siempre, claro estd, con el con-
sentimiento del afectado y a
través de profesionales.

O Establecer medidas preventivas

en cuanto a los modos de con-
ducta en la empresa para evi-
tar la repeticién de esas situa-
ciones. Es preciso formar a los
mandos de todos los niveles en
la gestion de conflictos y habili-
dades de trabajo en equipo. Ade-
mas, debe fomentarse un entor-
no psicosocial general adecuado
con exigencias razonables, es-
tableciendo en la empresa una
politica preventiva para evitar
que los conflictos avancen a si-
tuaciones de riesgos.

O Aplicar medidas disciplina-

rias como la atencién y el apo-
yo psicolégico también para el
agresor, su traslado de area o
incluso la rescision de la acti-
vidad contractual.\&

J L g { '
i ::.._h--‘L \}

O Incorporar a la evaluacién de

florma

Y
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ctualmente la atencién del consumo de
drogas requiere, para Centros de Inte-
gracién Juvenil, ampliar las estrategias
de difusién de los proyectos que permi-
tan una mayor cobertura entre los diversos con-
textos de intervencién; es asi como el uso de nue-
vas tecnologias que ofrece Internet es, hoy por hoy,
un recurso indispensable que traspasa las fronte-
ras de la distancia y el tiempo promoviendo nuevas
formas de interactuar entre las personas. Algunos
especialistas confirman el impacto que Internet

des sociales en Internet
cion de las adicciones

ha tenido en la vida cotidiana de las personas; de
acuerdo con datos de la Asociacion Mexicana de In-
ternet, el 70 por ciento de los internautas mexica-
nos estan inscritos en al menos una red social y el
90 por ciento de ellos asegura haber sido impacta-
do por alguna informacién recibida a través de este
medio.

A partir de este afo, CIJ da inicio a una amplia
estrategia que permitira potencializar el uso de las
redes sociales virtuales como medios alternativos
de promocién y difusién de los servicios institucio-
nales e interaccién entre la comunidad. Se han
coordinado esfuerzos para la creacion de diversos
espacios especificos a través de las redes sociales
de Facebook, Twitter, Hi5, Blogger y YouTube, para
lograr un mayor acceso y acercamiento con grupos
de especialistas, voluntarios y jovenes, dando la
pauta en nuestro pais para conformar una comu-

nidad virtual que tenga como punto de encuentro

consumo de drogas.

Las ventajas de trabajar con las redes

sociales en Internet son muy amplias. En

primer lugar porque una vez consolida-

das entre la poblacién, éstas resultan

generadoras de opinién y didlogo en-

tre los visitantes; la discusién, con-

versaciéon u opinién que se origine

en estos contextos virtuales se pue-

de dirigir en un marco especifico y

contextualizado a la prevencion y

tratamiento las adicciones. La ca-

pacidad para impulsar estas co-

munidades depende de la practi-

ca, la colaboracién y el aprendizaje

que en un continuo se origine en su
aplicacion.



Es menester destacar que hoy en dia amplios sec-
tores de la poblacién, como nifios y jévenes, acceden
a través de los recursos multimedia a una cultura
que promueve nuevas formas de integrar el conoci-
miento, Internet entre ellos, multiplica la capacidad
de saberes y significaciones con las que se puede te-
ner contacto con diversas formas de reflexionar, ana-
lizar, argumentar y decidir.

En efecto, Internet con su diversidad de len-
guajes y de formas para presentar contenidos, ya
sea a través de audio, video o textos, facilita y per-
mite abordar el tema de las adicciones de una ma-
nera mas novedosa, brindando una gran gama de
posibilidades a desarrollar y emprender. Incluso
concebir este recurso como la oportunidad de gene-
rar experiencias en prevencion de adicciones dis-
tintas a lo que conocemos de manera presencial,
ya que la capacidad de percepcién de las nuevas
generaciones ha cambiado trascendentalmente en
las ultimas décadas.

A partir de la implementacién de estas redes so-
ciales y recursos en Internet, Centros de Integra-
cién Juvenil ha logrado proyectar una imagen que

va mas alla de la presencia fisica en la comunidad,
ampliando las redes de colaboracién, la apertura y
la interaccién con los sectores representativos de la
sociedad (publico, privado, laboral, escolar y comu-
nitario) para la difusién de sus acciones, proyectos,
convenios y servicios.

La institucién actualmente dirige esfuerzos a la
difusion de esta estrategia de alcance nacional des-
tacando las areas de oportunidad: por una parte, el
ejercicio institucional de las redes sociales por In-
ternet emplea recursos tecnoldgicos que propician
habitos y conductas saludables entre la poblacién,
y por otra, dichas redes representan una respuesta
acorde a la actualidad. Por tltimo, el ejercicio de es-
tas tecnologias posiciona a CIJ, en el campo de las
adicciones, como una institucién que procura me-
jorar los canales de comunicacién para el reconoci-
miento e implementacion de acciones especificas en
la atencidon integral de las adicciones para el publi-
co usuario de Internet.

Una invitacién para que visiten las paginas web
de CIJ y se adhieran a las redes sociales y formen
parte de la Red de Atencion Institucional Virtual de
CIJ, que permite conocer opiniones, dudas e inquie-
tudes de nuestros seguidores y publico usuario de
los servicios institucionales.\¥

|l ﬂ‘ http://twitter.com/cij.contigo

-
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http://www.facebook.com/cij.contigo

http://www.facebook.com/cij.internacional

Yuu TUbE http://www.youtube.com/user/cijcontigo

http://gijcontigo.blogspot.com/

: 9 http:/fcij-contigo.hi5.com
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Construyendo caminos
para FECUPErar tu
salud

Juan Davio Gowzdtez Sinchz
Susninecron ot Consuura Exteana
entros de Integracién Juvenil es una institucién que
desde hace mas de 40 afos trabaja en la atencién de
las adicciones, brindando un tratamiento oportuno,
eficiente y de calidad a las personas cuyas vidas han
sido afectadas por el consumo de sustancias psicoactivas, como
el tabaco, el alcohol y otras drogas.

El Programa de Tratamiento y Rehabilitacién de CIJ se con-
forma por distintas propuestas terapéuticas, sensibles a las ne-
cesidades de las personas que consumen drogas, lo que le ha
permitido tener mayores posibilidades de respuesta a la gran di-
versidad de demanda de atencién para este problema.

El programa est4 orientado a conseguir la abstinencia y re-
ducir los danos asociados al consumo, hasta que las personas
recuperen su salud y tranquilidad. Para ello, CIJ cuenta con un
equipo de salud conformado por
diversos profesionistas, como

psiquiatras, médicos genera- Los servicios de

les, psicélogos, trabajadores so- o 2
: ) atencidn se han
ciales y enfermeras, quienes co-

laboran con las personas para diversificado
que cesen su consumo. Ademas, con la intencién
se apoya con voluntarios, ex de ofrecer
pacientes y otras instituciones diferentes

y organizaciones no guberna-

alternativas de

mentales, con lo cual se abren

mas posibilidades de atencion. tratamiento

La gran variedad de solicitu- de acuerdo con
des de atencién que reciben dia- la severidad del
riamente los CIJ de todo el pais consumo que

ha exigido construir nuevos mé-

L presente cada
todos terapéuticos, entre los .
cuales es necesario trazar puen- paCICHtC
tes que los conecten y los hagan

funcionales.

Tratamiento



De esta manera, la respuesta de CIJ ha sido congruente con la gran
complejidad de esta demanda, y por ello los servicios de atencién se han
diversificado con la intencién de ofrecer diferentes alternativas de tra-
tamiento de acuerdo con la severidad del consumo que presente cada
persona. Esto significa hacer “trajes” méas a la medida de los usuarios y
no ofrecer un “traje unitalla” al que todos tendrian que ajustarse.

Hasta hace poco el programa de tratamiento de CIJ corria por dos
vias importantes, la consulta externa y la hospitalizacién. Estos dos
caminos en si mismos no eran excluyentes, pero con frecuencia co-
rrian de forma paralela, no siempre se cruzaban, clausurando asi las
opciones de atencidn.

Actualmente el programa es mas diverso, heterogéneo, con mayor
equidad y opciones de atencién; ademas, es sensible a la perspectiva
de género. Se divide en tres grandes subprogramas que agrupan nue-
ve proyectos de atencién, a saber:

I. Subprograma de Consulta Externa (CIJ cuenta con 100 unidades
que lo aplican).

1. Plan primera respuesta (intervencién temprana). Dirigido a
las personas que consumen tabaco, alcohol u otras drogas de
una manera esporadica y con fines de diversion, recreacién o
porque simplemente estan buscando nuevas sensaciones. Habi-
tualmente se trata de adolescentes y jovenes que son descubier-
tos en sus escuelas o por sus familiares.

2. Consulta externa béasica. Dirigida a las personas que consumen dro-
gas de manera frecuente, pero cuyo consumo aiin no es severo, por lo
que pueden ser atendidas de forma ambulatoria en consultas sema-
nales o interdiarias (sic). Se trabaja con terapias individuales, grupa-
les o familiares, y se apoya el mantenimiento de la abstinencia y la
prevencion de recaidas con terapias farmacoldgicas. El tratamiento
se acompana con actividades de rehabilitacién y seguimiento.

3. Consulta externa intensiva (Centros de Dia). Dirigida a las per-
sonas con un consumo consuetudinario y severo que les ha pro-
vocado serios problemas en su vida, especialmente en el ambi-
to escolar, laboral, de pareja y familiar. Han perdido el control
sobre las drogas y ya no las consumen para buscar sus efectos,
sino para evitar el malestar fisico de no consumirlas. Por esta
razon, deben ser atendidas en un tratamiento intensivo, admi-
nistrado de manera diaria, entre seis y ocho horas por dia.

II. Subprograma de Hospitalizacién (CIJ cuenta con 10 unidades que
lo aplican).

4. Plan de desintoxicacién y estabilizacion del sindrome de abstinen-
cia. Requiere de una intervencién urgente e intensiva cuya re-

solucién suele darse en un
periodo breve, de un dia a
una semana.

5. Hospital de Dia. Se aplica en

un encuadre residencial al
que acude desde la manana
hasta la noche, durante tres
meses. El paciente pasa las
noches en casa, en la mana-
na tiene que acudir a la Uni-
dad de Hospitalizacién, inclu-
yendo los fines de semana. El
tratamiento se puede exten-
der hasta por tres meses.

6. Hospitalizacién de estancia

breve (un mes). Se interna al
paciente en una de las uni-
dades de hospitalizacién du-
rante 30 dias y después de
que ha concluido su trata-
miento, se le refiere al Hos-
pital de Dia o a alguno de los
servicios del Subprograma
de Consulta Externa.

7. Hospitalizacién de estancia

moderada (tres). El trata-
miento se extiende hasta por
tres meses en las Unidades
de Hospitalizacion de CIJ.

III. Subprograma de Reduccién
de dafio.

8. Plan de mantenimiento y des-

habituacién con metadona.
Se aplica en unidades espe-
cializadas y esta dirigido a
usuarios de heroina. El tra-
tamiento se debe aplicar to-
dos los dias, al menos por
un afio, aunque puede ser
mas dependiendo de la se-
veridad del problema. Este
plan se aplica en tres ciuda-
des de la republica: Ciudad
Juarez, Tijuana y Mexicali.




9. Paquetes de oportunidad para la salud. Supone la distribucién
de jeringuillas y condones a los usuarios de drogas intraveno-
sas, con el fin de reducir los dafios asociados a esta via de ad-
ministracién, ademas de prevenir sus riesgos, como la infeccién
del VIH —y otras enfermedades de transmisién sexual— y de
hepatitis B.

Estos servicios no son excluyentes, por el contrario, se han abierto
puentes entre ellos gracias a un sistema de referencia e interconsul-
tas entre las distintas unidades de atencién de CIJ. Este sistema per-
mite que los usuarios puedan ser atendidos en uno de esto niveles y
después ser referidos a otro nivel/servicio en la misma unidad o en
otra. La flexibilidad de este sistema permite ir modificando la dosis,
la frecuencia y la intensidad con la que se aplican los servicios tera-
péuticos, hasta que el paciente haya recuperado su salud, bienestar
y tranquilidad.

Esta nueva ingenieria permitirda pavimentar y optimizar los cami-
nos de la rehabilitacién por los que transitaran las personas. La “in-
genieria” no es otra cosa que transformar una idea en realidad, y jus-
tamente con ella se pretende que el personal de salud de CIJ —a partir
de su conocimiento y experiencia— pueda “modelar” este programa a
la realidad de las personas de una manera pragmatica y agil.

Particularmente los tres proyectos del Subprograma de Consul-
ta Externa comprenden servicios de atencién agrupados basicamen-
te en dos grandes categorias. La primera incluye aquéllos cuyo obje-
tivo primordial es lograr la abstinencia, esto es, que cese el consumo.
Quienes han perdido el control sobre su consumo narran su experien-
cia como si condujeran un camién de redilas, cargado con toneladas
de peso, transitando por una pendiente pronunciada y, para colmo, se
ha quedado sin frenos; por eso, el primer objetivo del programa es lo-
grar que se detenga, que pare. La segunda categoria agrupa los ser-
vicios dirigidos a mantener la abstinencia, este es el segundo objetivo
del programa, que el usuario no reincida o recaiga en el consumo, se
mantenga alejado de las drogas y de las situaciones que lo hacen pro-
clive al consumo, logre “re-habilitarse” para adquirir una forma de
vida saludable y, en estas condiciones, pueda “re-habitar” su cuerpo y
“re-habitar” su mundo.

Todos estos servicios han sido disefiados siguiendo las recomenda-
ciones de los organismos nacionales e internacionales en materia de
adicciones. Cada uno de ellos supone un método de trabajo para al-
canzar los objetivos. Por cierto, la palabra “método” proviene del latin
Methodusz, que significa “camino”. Y esto es justo lo que ofrecemos
con esta nueva ingenieria a las personas que se acercan a CIJ: cami-
nos, en todo caso, nuevos caminos.

Los caminos son diferentes para cada persona y se inauguran en
la primera entrevista, ya que desde este primer momento se trata de
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que los caminantes desistan de
Su consumo.

Quienes trabajamos en CIJ
acompanamos a las personas que
asi lo solicitan en su transito por
estos caminos, a veces corto, a ve-
ces largo, pero en todos los casos
el destino siempre es el mismo:
alejarse de las drogas y acceder a
una vida mas libre y sana. El me-
jor pasaporte para este transito
siempre es la motivacién. No po-
cas personas abandonan este ca-
mino —se entiende, pues no siem-
pre es sencillo— y muchas de ellas
lo transitan con ambivalencia y
otras tantas con confusion.

Es responsabilidad de quie-
nes los acompanamos saber que
muchos de ellos requieren un
esfuerzo adicional, otros de una
direccién maés cercana e inclu-
sive algunos méas hasta de pau-
sas intermitentes, entran y sa-
len del camino antes de llegar al
final. Al final, todos los caminos
no son mas que un mapa de su
propietario.

Invitamos a todas las perso-
nas que hayan decidido renun-
ciar al consumo de tabaco, alcohol
y otras sustancias psicoactivas
a visitar CIJ. Asi como los libros
tienen diversos lectores, nuestros
caminos terapéuticos tienen di-
versas travesias.\Y

Para més informacién, escribe-
nos al servicio CIJ Contigo:

cij@cij.gob.mx,

01 (55) 52121212y 01 (33)
38 36 34 63, todos los dias del
ano. Para saber cual es la uni-
dad de atencion mas cercana,
www.cij.gob.mx.
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Trastornos
alimenticios y

una relacion
peligrosa

Norma Judnez Paston
Oineccion o TRaTAMIENTO v ReRABILITACION
n la actualidad hacer
dietas es la forma mas
popular o comuin de
controlar el peso. Estas
se pueden realizar de diferentes
maneras: desde acudir con un es-
pecialista en nutricién y salud que
indique la mas adecuada de acuer-
do con las necesidades y carac-
teristicas de cada persona, hasta
seguir dietas sugeridas en libros,
revistas, folletos de propaganda,
asi como asistir a clinicas o centros
de reduccion de peso, tomar pasti-
llas como metanfetaminas, o bien,
la forma mas extrema y peligrosa
que implica directamente ayunar
saltandose comidas, reduciendo
porciones y eliminando determina-
da categoria de alimentos.

Las dietas no controladas por
un especialista llevan a la restric-
cién de calorias por debajo de lo
que el cuerpo requiere para funcio-
nar sanamente; cuando la restric-
cién es fuerte, el cuerpo comienza
a producir su propia energia; esto
es, almacena y utiliza el tejido
adiposo o graso para cubrir la per-
dida de energia y como consecuen-

cia se comienza a perder peso. El
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cuerpo esta equipado para mane-
jarse sin demasiados problemas
con reducciones caldricas a corto
plazo, sin embargo, mantener a
mediano o largo plazo la restric-
cibén caldrica provoca cambios in-
ternos en el cuerpo (Crispo, R. Fi-
gueroa, E. Guelar, D. 1996).

Los trastornos causados por la
mala alimentacién que puede lle-
var consigo una dieta mal reali-
zada, son llamados cominmente
“trastornos de la alimentacién”,
aunque de hecho se trata de tras-
tornos de la conducta que se tie-
nen en relacién con la alimenta-
cién. Estos pueden ser llamados
desérdenes o trastornos del co-
mer, de la alimentacién, alimenti-
cios o de la conducta alimentaria,
los cuales son de indole biopsico-
social, ya que se presentan con-
ductas que afectan directamente
al cuerpo, reflejan un cierto tipo
de vulnerabilidad individual en
cuanto a personalidad y madura-
cién y ocurren en una familia con
determinadas caracteristicas pre-
vias a la aparicién del trastorno y
ésta sufre el efecto de la presen-
cia del problema una vez que se
instala. Ademas, existe una mul-
tideterminacién en el origen del

desarrollo del trastorno al no
poder hablar de un sélo factor de
inicio; asi como tampoco se pue-
de decir que todos los casos son
iguales (Crispo, R. op. cit.).

Existen elementos comunes
a todos los trastornos del comer,
como la obsesién por el peso y la
figura corporal y las practicas rei-
terativas para controlarlo, que van
desde los ayunos extremos y las
dietas restrictivas no controladas
que terminan en atracones, hasta
las diferentes formas de compen-
sacién de esos atracones como vo-
mitos, purgas, laxantes, diuréti-
cos, ejercicio excesivo, etcétera.

La lista de trastornos alimen-
ticios aumenta y se ven cada vez
mas asociados al abuso de alcohol,
tabaco y otras drogas. A la anorexia
(negacién a comer con el tnico ob-
jetivo de no engordar), la bulimia
(provocar vomito u otra actividad
compensatoria después de comer),
la vigorexia (realizar ejercicio fisi-
co excesivo), la ortorexia (consu-
mir s6lo comida considerada “sa-
ludable”), etcétera, en un extremo
y el sobrepeso u obesidad (exceso
de peso en relacién con la estatu-
ra) en el otro, ahora se puede ana-
dir la ebriorexia, un desorden ca-
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racterizado por una conjugacion

de diferentes conductas; no comer
sometiéndose a una abstinencia
alimenticia voluntaria, realizar
un atracén y posteriormente pro-
vocar el vomito y como ténica do-
minante en ambas conductas, abu-
sar de las bebidas alcohdlicas, es
una combinacién de anorexia, bu-
limia y alcohol.

Actualmente la ebriorexia no es
un término oficial para nombrar al
nuevo desorden alimentario, pero
es el que se esta adoptando por el
momento para denominar el pro-
blema. Los llamados “ebrioréxicos”
no quieren comer para poder com-
pensar las calorias que el alcohol
aporta, se podria decir que el tér-
mino describe a las personas con
abuso de alcohol, anoréxicas o bu-
limicas. Las personas que padecen
este trastorno alimentario son en
su mayoria mujeres y el alcohol
se convierte en la Unica fuente de
calorias con la que se sustentan,
aunque existen casos de mayor
gravedad en los que el alcohol es
sustituido por drogas como las me-
tanfetaminas con la Unica finali-
dad de inhibir el hambre.

Como lo cuenta Lorena!, una
joven que desde nifia tuvo proble-
mas de sobrepeso, a los 16 afos
era una excelente estudiante, te-
nia una buena relacién con sus
padres y hermanos, buenos ami-
gos y nunca habia tenido novio.
Un dia, leyendo una revista en-
contré las “pastillas milagrosas”,
sin investigar su contenido o acu-

1 El nombre es ficticio

dir al médico, decidi6 comprarlas
y comenzar una dieta; al principio
logro bajar de peso y mejorar su
figura, realizaba cualquier activi-
dad sin cansarse y su vida social y
amorosa mejoro.

Las pastillas le quitaban el
hambre y cuando llegaba a comer
algo le provocaba un sentimien-
to de culpa que sélo controlaba
vomitando o tomando laxantes
cada vez de forma mas frecuen-
te; con el paso del tiempo su dieta
se convirtié en un ciclo nocivo de
ayunos, atracones y purgas.

Al salir de la universidad, y no
tener las fuerzas fisicas suficien-
tes para soportar la presion de su
trabajo, empezd a consumir alco-
hol para que le brindara calorias
y cocaina como estimulante fren-
te a la ausencia de energia, agra-
vando asi su problema.

Actualmente Lorena tiene 26
afios y su salud esta gravemen-
te afectada, al grado de no te-
ner fuerza para levantarse de
la cama y de que su vida esta en
riesgo. Los médicos diagnostica-
ron que padecia anorexia y bu-
limia, ademéas de presentar un
sindrome de dependencia al alco-
hol y a la cocaina. Se encuentra
en una clinica de rehabilitacion,
luchando por superar sus proble-
mas fisicos y emocionales.

Desafortunadamente este tipo
de situaciones es cada vez mas co-
mun, como lo sefiala el doctor Ar-
mando Barriguete Meléndez, espe-
cialista de la Clinica de Trastornos
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de la Alimentacién del Institu-
to Nacional de Ciencias Médicas y
Nutricion “Salvador Zubiran” (IN-
CMNSZ, 2005) de la Secretaria de
Salud, al mencionar que una par-
te importante de la poblacién en
México padece problemas de ali-
mentacién como bulimia, anorexia
y trastorno por atracén (comedor
compulsivo), lo que facilita la adop-
cién de cualquier tipo de adicciones.

Las personas que sufren de-
presion, tienen cuatro veces mas
posibilidades de padecerlos, o
aquellas con antecedentes de de-
pendencia o abuso de sustancias
adictivas y obesidad. Precis6 que
las edades donde se registran
mas casos es en mujeres de 12y 13
anos de edad y 17 a 19 afios, aun-
que también se registra un au-
mento de estos problemas en la po-
blacién de 35 atios.

Como se puede ver los trastor-
nos de la alimentacién son cada
vez mas asociados al abuso de dro-
gas y alcohol, en ambos se comien-
za con una experimentacion, que
puede desembocar en una depen-
dencia tanto psicolégica como fisi-
ca hasta desarrollar un trastorno
alimenticio o en su caso una adic-
cién o la combinacion de ambos.
Desafortunadamente en la socie-
dad actual la obsesién por estar
delgado y la creciente aceptacion
social sobre el consumo de drogas
se mezclan logrando asi un au-
mento en el desarrollo tanto de los
trastornos alimenticios como de
las adicciones.\

65



(o2}
(o3}

..

igacion

Invest

Encuesta con pacientes
egresados de tratamiento en ClJ

Jost Luis Chacon Moeno
Oepantamento o Investicacion PsicosociaL v Documental
os problemas de farma-
codependencia cons-
tituyen una deman-
da creciente para las
instituciones que ofrecen servi-
clos curativos y de atencién a la
salud. Sin embargo, la afluencia
de solicitantes de tratamiento se
concreta después de que los indi-
viduos han consumido sustancias
ilicitas durante un lapso prome-
dio de 7.3 afos!, lo que puede ser
resultado de la falta de informa-
cién o de la estigmatizacién de la
que el consumidor de drogas sue-
le ser objeto.

Un fenémeno que puede influir
en la morosa asistencia a los ser-
vicios de salud es una serie poco
fundada de expectativas acerca del
tratamiento y la rehabilitacién que
tienden a rebasar la capacidad de
las instituciones, generando frus-
tracion y falta de credibilidad. Es-
tas expectativas tienen que ver,
por ejemplo, con la desintoxicacién
inmediata, la reintegracién total
del paciente al mundo familiar, es-
colar o de trabajo, y la eliminacién
total de recaidas.

El programa de atencién cu-
rativa de Centros de Integracién

Juvenil encara a las adicciones
como un problema de salud publi-
ca en el cual el consumidor se en-
cuentra inmerso en un complejo
tejido bio-psico-social y toma dis-
tancia de comunidades terapéuti-
cas como los “anexos”, los cuales,
pese a que su valor terapéutico
pueda ser cuestionable, respon-
den a una parte de la demanda
que no alcanzan a cubrir los gru-
pos de profesionales.

La oferta de tratamiento de
CIJ tiene como base un interna-
miento de 10 a 12 semanas en
sus unidades, a cargo de un equi-
po integrado por médicos genera-
les, psiquiatras, psicélogos, tra-
bajadores sociales y enfermeras.
Se aplica un programa psicoedu-
cativo estructurado, en el que la
participacién de la familia es in-
tensa y obligatoria y las terapias
que se utilizan, bajo la direccién
de profesionales, son de corte in-
dividual, grupal y familiar. La
atencién planificada que impli-

ca el programa de tratamiento se | 3,

orienta a lograr la abstinencia,
potenciar el crecimiento personal
y favorecer una vida cotidiana in-
dependiente y auténoma. El pro-
grama considera diferentes fases
interrelacionadas: desintoxicacion,

! Gutiérrez Lopez, A.D. y Castillo Franco, P. I. (2010). Consumo de drogas en pacientes de
primer ingreso a tratamiento en Centros de Integracion Juvenil. Enero-junio 2009, Centros

de Integracion Juvenil, Direccion de Investigacion y Enserianza, Subdireccion de Investiga-
cion, Informe de investigacion 10-01a, México.

El consumo

de drogas estd
intimamente
vinculado con las
condiciones de vida
de los usuarios, no
es un fenémeno
que tenga que ver
exclusivamente con
las decisiones del
individuo




tratamiento residencial, reinser-
ci6én social y seguimiento y au-
toayuda.

Como componente de esta dl-
tima fase y conjuntamente con el
seguimiento que implican los pro-
cesos terapéuticos, CIJ promueve
la interaccién entre ex pacientes y
sus familiares, en grupos orienta-
dos a prevenir las recaidas y pro-
curar estilos de vida saludables.
En este proceso se capacita en la-
bores de autoayuda a ex pacientes
y familiares, compartiendo expe-
riencias y apoyando en el proceso
de reinsercién social.

En el marco de estas activida-
des, se aplicé un cuestionario a ex
pacientes de CIJ asistentes a la
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reunién de unidades de atencién localizadas en la Ciudad de México,
celebrada el 2 de septiembre de 2009 en la sala Ollin Yoliztli. Median-
te el cuestionario se exploraron las condiciones fisicas y mentales ac-
tuales, las relaciones familiares, escolares y de trabajo, asi como el
eventual consumo de sustancias ilicitas o de alcohol y tabaco en los
ex pacientes.

Asistieron al encuentro 63 ex pacientes, de los cuales 59 respon-
dieron el cuestionario; 34 hombres (57.6%) y 24 mujeres (40.7%). Te-
nian una edad de 35.85 afos en promedio, en un rango que va de los
15 a los 67 afios; aunque vale sefialar que 25 eran mayores de 40 afios.

De los entrevistados, 20.1% tiene dos afios o méas de haber sido
dado de alta de tratamiento en CIJ, mientras que 57.1% tiene menos
de un ano. Como puede apreciarse en el Cuadro 1, la unidad de aten-
ci6n Gustavo A. Madero Norte y la Unidad de Hospitalizacién de Izta-
palapa aportaron el mayor nimero de asistentes, lo que puede estar
relacionado con que ambas unidades ofrecen permanencia intramu-
ros y consecuentemente tienen mayor concentracién de pacientes. Los
CIJ Azcapotzalco y Cuauhtémoc Oriente, por su parte, contribuyeron
con casi la cuarta parte de los ex pacientes.

Cuadro l. Ex-pacientes participantes en la encuesta, segun la unidad de
atencion de la que fueron egresados

Centro de Integracién Juvenil

Miguel Hidalgo

Alvaro Obregén Oriente
Azcapotzalco

Coyoacan

Cuauhtémoc Oriente
Cuauhtémoc Poniente
Gustavo A Madero Norte
Gustavo A Madero Oriente
Iztapalapa Oriente

Unidad de Internamiento Iztapalapa

Sin informacion

6.8
85
1.9
85
1.9
1.7
22.0
1.7
5.1
153
6.8

W= NUuNUUhN
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El principal motivo reportado para la solicitud de tratamiento fue el consumo de drogas (49.2%), seguido

por el abuso de alcohol reportado por 33.9% de los ex pacientes. La respuesta ofrecida por la institucién a

esta demanda toma cuerpo en algunas modalidades de tratamiento, entre las que destaca la terapia indi-

67



68

@ forma

vidual, la familiar y la consulta médica general, sin olvidar las importantes actividades de rehabilitacién
y reinsercién social (Cuadro 2).

Cuadro 2. Modalidades de tratamiento reportadas por ex pacientes de ClJ

Estrategias de tratamiento Frec. %
Terapia individual 43 72.9
Terapia familiar 33 44.
Consulta médica 24 40.7
Actividades de rehabilitaciéon y
reinsercion social 17 28.8
Otras actividades 19 32.2

Con base en las respuestas de los participantes en la encuesta, puede pensarse que el momento actual por
el que cursa alrededor de la mitad de los ex pacientes es relativamente estable en cuanto a la asistencia
escolar y la actividad laboral (Cuadro 3). Esta situacién puede constituir un indicador de mejores condi-
ciones para prevenir la recaida en el consumo de drogas, ya que tanto el trabajo como la actividad escolar
pueden propiciar el fortalecimiento de las estructuras psiquicas y la diversificacién de relaciones sociales
acotadas por marcos normativos definidos. Por otra parte, de los 13 ex pacientes que refieren haber asis-
tido a clases, la mayoria reporté calificaciones parecidas o mas altas que las obtenidas por sus compane-
ros no consumidores.

Cuadro 3. Actual condicién laboral y de salud de ex pacientes de ClJ

Frec. %
€n los ultimos 30 dias ha estado enfermo(a) mas de tres dias q 6.8
€n €l altimo periodo escolar asistié regularmente a clases 13 684
€n los ultimos 30 dias tuvo trabajo remunerado 20 40.8
€n este lapso, falté alguna vez a su trabajo 8 25.8

La rehabilitacién no es, por supuesto, un proceso libre de contradicciones o conflictos, de tal forma que la
tercera parte de los entrevistados ha padecido algiin problema emocional o psicolégico y casi la mitad ha
continuado o reincidido en el consumo de tabaco; sin embargo, el apoyo ante la rehabilitacién es perma-
nente y compete a las redes sociales e institucionales, no sblo a CIJ. Mas de la tercera parte de los ex pa-
cientes dijo haber recibido apoyo o tratamiento por consumo de alcohol, tabaco o drogas fuera de CIJ en
el mes previo a la aplicacién de la encuesta (Cuadro 4).
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Cuadro 4. Riesgos frente a la rehabilitacion

€n los ultimos 30 dias...

Ha participado en alguna actividad delictiva - -

Ha estado detenido

Ha sufrido algun problema emocional o psicolégico 16

Ha recibido apoyo o tratamiento por consumo de alcohol,

tabaco o drogas fuera de ClJ

€n los dltimos 30 dias...

Ha fumado tabaco

Ha tomado alcohol hasta embriagarse
Ha consumido drogas

ﬁ'lnfaorma

Frec. %
3 5.6
30.2
2l 36.8
24 40.7
3 5.3
aq VA

Pese a las condiciones conflictivas que refieren, la mayoria reporta mejoria en sus condiciones generales

de vida, sobre todo en lo referente a lo fisico y lo emocional; esto seguramente también repercute en lo fa-

miliar, escolar y laboral (Cuadro 5).

Cuadro 5. Logros de la rehabilitacién

Condiciones de rehabilitacion

Mejoria en el estado general de salud
Mejoria en €l estado de animo

Mejoria en la situacién escolar o laboral
Mejoria en las relaciones familiares

E Las recaidas en el consumo de drogas son fre-

cuentes, por lo que surge la necesidad de ge-
"-ﬁ@ nerar espacios de apoyo entre los ex pacientes
mmmmm P2T2 fortalecer lazos familiares y sociales. La
recaida lleva a reflexionar criticamente sobre
las problematicas que enfrentan las personas
dadas de alta de tratamiento, no sélo frente al
reinicio del consumo, sino frente a su conflicti-
va reintegracién social.

Los servicios de tratamiento se insertan en
una realidad social comunitaria a la que se ve
enfrentado el paciente egresado, en el intento
de reinsercion se encuentra de cara con sus an-
tiguos circulos —con lo que esto tiene de ries-
goso—, al tiempo que experimenta un posible

Conclus

55 96.5

5l 89.5
43 76.8
a7 825

aislamiento por parte de los grupos sociales que an-
teriormente lo han estigmatizado. En esta situacién
es necesario que, dentro de sus posibilidades, las ins-
tituciones brinden acompafiamiento y soporte en el
complejo proceso de fortalecimiento del ex paciente y
su necesaria creacion de lazos sociales.

La posibilidad de que las instituciones contribu-
yan a la generacién de lazos sociales para los ex pa-
cientes consumidores de drogas se funda en la idea
de que la drogadiccion es una construccién social
tanto como las teorias, las técnicas y los instrumen-
tos que buscan explicarla y darle respuesta. Esta
construccién esta subordinada a una nocién de cul-
tura en sentido amplio, que propone las formas de
entendimiento de si misma y en la cual la droga-
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diccién como producto es circunscrita al lugar del
conocimiento que le asigna la cultura, de la misma
manera que los dispositivos mediante los que se le
dara respuesta y que, en su conjunto, no son ajenos
a sus condiciones de emergencia.

El consumo de drogas est4 intimamente vincu-
lado con las condiciones de vida de los usuarios;
no es un fenémeno que tenga que ver exclusiva-
mente con las decisiones del individuo, sino que
es un proceso condicionado socialmente que cris-
taliza en seres humanos concretos, en grupos que
se relacionan con la naturaleza, con otros grupos
y entre si de de cierta manera. Tiene que ver con
las formas en las que se organiza la sociedad para
producir y reproducirse al interior de un modo de

produccién dominante. La sociedad en su conjunto
es quien genera, en Ultima instancia, las condicio-
nes para el surgimiento del consumo de drogas, es
decir, al producir la sociedad subjetividades ancla-
das en su tiempo histérico, genera al mismo tiem-
po las condiciones necesarias para la emergencia
tanto de formas de enfermedad mental como de
uso de drogas.

La familia, la vida comunitaria, social y politica no
se encuentran ajenas a los objetivos de evasion o pla-
cer que representan las drogas, sino que constituyen
el ambito mismo en el que se producen las expectati-
vas de bienestar o sufrimiento de los sujetos sociales
y por lo tanto a este mismo Ambito corresponde la re-
habilitacién del sujeto consumidor de drogas.\&

Los profesionistas en las
entidades federativas

El Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI) pone
a su alcance indicadores economicos y sociodemograficos de los
profesionistas, comao: grupos de edad, fecundidad, migracion,
area de estudio y vivienda, entre otros,

Porque proporcionamos informacion para todos...
01 BOO 111 4634

www.inegi.org.mx
atencion.usuarios@inegi.org.mx

iMexico cuenta con el INEGI!
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con enfoque de género

Auwn Rosa Cotin
GRACIELA ALpizan
Deeantamento o Equioan v Géweno
19, 14 y 15 de junio se realizé el taller
“Participacién infantil y violencia con
enfoque de género”, organizado por el
Departamento de Equidad y Género. El
taller estuvo a cargo del pedagogo Gerardo Sauri,
quien es representante por Latinoamérica para el
Seguimiento del Estudio de Violencia en Contra de
la Infancia de la Organizacién de las Naciones Uni-
das y de la Red Latinoamericana y Caribefia por la
Defensa de los Derechos de Nifios, Nifias y Adoles-
centes. El taller se impartié a los equipos médico-
técnicos de los Centros de Integracion Juvenil de la
zona metropolitana de la Ciudad de México y a per-
sonal normativo.

El taller responde a la necesidad de fortalecer
las capacidades de los equipos médico-técnicos y
normativos en la materia, ya que la poblacién ado-
lescente es uno de los principales grupos que atien-
de CIJ —desde el marco de la Convencidén de los De-
rechos del Nifio (CDN) se especifica que la vida de
la infancia abarca de cero a 18 afios de edad— y es
prioritaria la generacién de metodologias novedo-

! Luis Villoro hace una distincién entre saberes y conocimientos. Los saberes refieren la experiencia personal, la subjetividad constituida por las
condiciones materiales de vida (género, clase social, raza, edad, orientacion sexual, educacion, religion, entre otras). Los conocimientos son los

sas que respondan a sus necesidades. Para ello se
propuso trabajar con los enfoques de Derechos de
Infancia y Género; del primero se retoma el princi-
pio de la Participaciéon Infantil (PI) como una herra-
mienta educativa que promueve la mejora de sus
condiciones de vida. Este principio garantiza el de-
recho de la infancia a opinar y que esta opinién sea
considerada en el disefio de programas y proyectos
que tengan impacto directo o indirecto sobre sus vi-
das, como es el caso de la prevencion de adicciones.

La participacién es un proceso que construye nue-
vas relaciones entre nifios-nifias y personas adultas.
Por lo tanto, el principio de PI tiene como uno de sus
ejes rectores las relaciones dialégicas entre personas
adultas e infancia, por lo que se busca que los equi-
pos médico-técnicos de CIJ impulsen procesos de PI
en materia de prevencién de adicciones, generando
espacios de propuestas e intercambios de saberes y
conocimientos?, en los cuales se reconozcan las expe-
riencias y los conocimientos de la infancia sobre las
dindamicas en torno al consumo de drogas, asi como
las alternativas de prevencién que tienen o pueden

emanados del dmbito de la produccion cientifica, a través del cuerpo de ideas sistematizadas en cuerpos teéricos.

iIcciones

Género y Ad



construir en lo colectivo. Conocer de qué manera
se relaciona la infancia con las adicciones, como le
afecta en su vida directa o indirectamente y qué re-
percusiones han tenido, genera un marco de inter-
vencién de acuerdo con las necesidades y las con-
diciones materiales especificas de vida que estan
condicionadas por su cultura, condicién de género,
contextos comunitarios, edades, niveles socioeco-
némicos, etcétera, en el cual los saberes que se es-
tan intercambiando tienen sentido para su vida
cotidiana.

Este es un primer paso para incorporar el proyec-
to como un proceso en el que participan y lo hacen
propio, y a la vez se corta con la lejania que suelen
representar las intervenciones disefiadas desde es-
pecialistas en el tema de adicciones, pero que en mu-
chas ocasiones la infancia le encuentra poco sentido
en torno a su realidad. A continuacién se desarrollan
las principales ideas que se analizaron y reflexiona-
ron en el taller.

Este enfoque es un conjunto de conocimientos, ex-
periencias y principios que, desde la base de los
derechos de la infancia, construyen métodos y téc-
nicas de intervencién social, politica y juridica que
fomentan el protagonismo infantil y el cumpli-
miento pleno de los derechos de la infancia en to-
dos los dmbitos.

El concepto de infancia es una construccién social
e histoérica que ha negado la capacidad de ser “perso-
nas completas”, asi como la toma de decisiones que
les afectan directamente, es decir, desconoce que son
sujetos plenos de derechos. Los estudios sobre infan-
cia son muy recientes y empezaron siendo acciden-
tales vinculados con disciplinas como pedagogia, so-
ciologia, psicologia, estudios de género y pautas de
crianza-educacion; existe una conexion entre la his-
toria de la infancia y la de la educacién.

La actitud de las personas adultas frente a la in-
fancia ha cambiado en el curso de la historia de ma-
nera lenta y en ocasiones imperceptibles; diferentes
formaciones socioculturales han construido conceptos
y discursos respecto a lo que la infancia es o signifi-

—
ca y de la relacién de este grupo social con otros. Las
escasas teorias sobre la historia de la infancia se han
basado casi exclusivamente en fuentes occidentales
(méas exactamente centroeuropeas y anglosajonas),
en los paises latinoamericanos hay un “olvido” por es-
tudiar socioculturalmente la dimensién generacional,
pero poco a poco han aparecido estudios en México.

La construccién de la infancia cambia conforme
las culturas y los momentos histéricos, por lo que es
conveniente hablar de infancias. Existen dos doctri-
nas que agrupan las principales representaciones
sociales sobre la infancia:

A. La situacién irregular que concibe a las nifias
y los nifios como “propiedad”: posesion de los pa-
dres y madres; como “futuro”: ciudadanos/as en que
se convertiran, nifias y nifios que si mejoraran el
mundo; como “victima o victimario/a”: la infancia
definida como seres indémitos, victimizados, su-
jetos pasivos de beneficios o conflictivos e incluso

” &«

como seres “peligrosos”, “potenciales delincuen-
tes”; la infancia como dimensiéon de lo “privado”:
sus problematicas s6lo conciernen a la familia y
en particular a los padres, nadie mas se tiene que
meter. Se llega a su ocultamiento social como pro-
tagonista individual y colectiva, a su desapariciéon
0 negacion a la participacién activa en la escena
politica y como “incapaz” o “necesitada de ayuda”
para actuar como agentes sociales.

B. La proteccién integral considera a la infancia con
derechos, como grupo social, como actor social y
personas con presente, pues finca su valor en la

persona que es, no en la persona adulta

E que seré.
; htender que la infapgis X
g . .
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También se reflexion6 sobre el concepto de “me-

nor” que se ha relacionado con la identidad de la
infancia o se concibe como sinénimo; éste es utili-
zado en la terminologia juridica de sistemas anti-
garantistas, caracteristica de las instituciones de-
dicadas al cuidado de la nifiez en “riesgo social”.
La designacién de menor en tanto que atn no es
mayor de edad, atin no se ha independizado de sus
padres. Las practicas sociales indican que la nifia
o el nino adolescente definido como menor equiva-
le a atribuirle el estatuto de objeto del ejercicio del
poder de otros y deriva en asistencialismo y culpa-
bilizacién de la nifiez.

Un concepto vinculado al de “menor” es “adulto-
centrismo”, que es una visiéon del mundo donde se
plantea que sé6lo las personas adultas estan “pre-
paradas” para dirigir la sociedad y son el modelo de
desarrollo social; adultez que se manifiesta en la ex-
periencia, la madurez y toda una visién del mundo.
Este sistema de creencias se basa en una posicién de
poder desde la cual las personas adultas actiian cre-
yendo que pueden implementar el futuro de la nifiez
y la juventud, su preparacién, desarrollo y proteccidn.
Entre las caracteristicas de esta visién se encuentran:

O La idea de que las personas adultas son el para-
metro para el desarrollo de nifias y nifios.

O La falta de respeto de la infancia como personas,
sujetas y portadoras de necesidades, de derechos,
sentimientos, saberes e iniciativas.

O Contradiccién entre querer formar nifias y nifios
que sean activos, participen y se organicen, pero
no se crean condiciones para generar estos pro-
cesos, y cuando lo hacen por cuenta propia se les
desacredita y critica sin reconocerles los elemen-
tos positivos.

O Negacion de la nifiez que puede hacerla sufrir y
distorsionar su crecimiento.

O Se valora a la infancia como lo que llegara a ser,
no por lo que es.

O Relacién desigual y de tensién de poder entre per-
sonas adultas e infancia. Imposicién de la visién
adulta.

O Exclusién y discriminaciéon por razones de edad.

O Desacreditacion de lo que hacen personas de me-

nor edad y experiencia.

1 UNICEF. Convencion de los Derechos del Nirio, 1989.

2 Desde el enfoque de Derechos de Infancia, mas que de “riesgo social” se habla de una poblacién que no es respetada en varios de sus derechos,
por lo que sistemdticamente se encuentra en serias desventajas sociales que comprometen su desarrollo integral.
$ Aun estd en revision la incorporacion de Derechos del Nifio y la Nifia, por lo que en este documento se nombra como aparece originalmente en la Convencion.

grln‘;orma

&

O Rigidez adulta ante la imposibilidad de relacio-
narse con nifas y nifos.

O Los adultos pueden abusar de su poder sobre la
infancia.

O Los adultos no siempre actiian en el interés supe-
rior del nifio y la nifa.

O Los adultos marcan el destino de nifias y nifios
sin que éstos puedan tomar parte de las decisio-
nes sobre su propia vida.

O Los derechos de los padres se protegen por enci-
ma de los de nifios y nifias.

O La infancia vista como propiedad privada de la
familia.

O Los intereses de la infancia son sistematicamente
desatendidos en las politicas publicas.

Entender que la infancia es un grupo social y que
cada nifio y nifia son sujetos sociales implica decons-
truir prejuicios sobre su persona, pero €s un paso
fundamental en la construccién de nuevas formas de
relacién de respeto y reconocimiento mutuo que pue-
den desencadenar procesos de intervencién en las
problematicas de la vida cotidiana, y la prevencién
de las adicciones es una de ellas.

Los principios generales de la Convencién de los
Derechos del Nifio (CDN) son: a) El interés superior
del nifio (art. 3); b) No discriminacién (art 2); ¢) La
participacién infantil (art 12); y d) Supervivencia y
desarrollo (art 6).

El interés superior del nifio se refiere a que los
derechos de la infancia prevalezcan sobre otros in-
tereses, sobre todo si entran en conflicto; orienta a
que tanto los padres como el Estado en general, en
sus funciones que les son relativas, tengan como
objeto “la proteccién y el desarrollo de la autono-
mia del nifio en el ejercicio de sus derechos y que
sus facultades se encuentran limitadas, justamen-
te, por esta funcién u objetivo; indica que las so-
ciedades y los gobiernos deben realizar el maximo
esfuerzo posible para construir condiciones favo-
rables a fin de que éstos puedan vivir y desplegar
sus potencialidades.”
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La no discriminacién es un principio presente en
todos los tratados de derechos humanos, en el caso
de la CDN tiene la meta de reducir la discrimina-
cién en tres esferas: contra los nifios y nifias indivi-
dualmente; contra los grupos especificos de nifios y
nifias y contra el grupo poblacional integro.

La supervivencia y desarrollo establece dos re-
quisitos: que nifos y nifias vivan, que no mueran
y que lo hagan hasta el maximo de sus posibilida-
des de desarrollo. Por ello, las politicas, los progra-
mas y las acciones deben orientarse de acuerdo con
los diversos ambitos que forman parte del desarro-
llo infantil (emocional, social, cultural, etcétera) en
forma integral. No puede garantizarse un derecho
violando otro, pues se afecta el desarrollo de nifios
y nifias. Aun cuando una accién afecte a un derecho
con mayor contundencia, debe observarse la forma
en que se afecta y se involucra a los otros.

La participacién infantil es un proceso que
construye nuevas relaciones entre nifias y nifos
y las personas adultas. Ubica el derecho a expre-
sar su opinién libremente en todos los asuntos que

afectan al nifio, teniéndose debidamente en cuen-
ta sus opiniones, en funcién de su edad y madu-
rez. Por supuesto, la participacién infantil recha-
za la concepciéon minorista (el nifio como “menor”)
y la visién adultocéntrica para colocar las posibi-
lidades del nifio y la nifia a expresarse, opinar, to-
mar decisiones y actuar sobre su persona y entor-
no. Desde aqui nifias y nifios son sujetos sociales
vistos como ciudadanos, que ademas forman parte
de la familia, la comunidad y la sociedad. Son pro-
tagonistas de su presente y su futuro.

Las dimensiones de la participacién infantil son:
la pedagdgica, que tiene un papel en el desarrollo
de la nifiez, utiliza metodologias y técnicas basadas
en el conocimiento de las caracteristicas especificas
de cada etapa de desarrollo y del contexto sociocul-
tural infantil para estudiar la construccién de sub-
jetividades. La dimensién social, cuyo rol esta en la
promocién de una sociedad mas justa y democrati-
ca; requiere el desarrollo de espacios y experiencias
para la interlocucién de la infancia con otros acto-
res y grupos sociales. Y la dimensién politica, cuyo

Participacion infantil: sistema que

implica un conjunto de derechos
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papel como constructor de la ciudadania implica re-
conocimiento de nifias y nifios como sujetos sociales
plenos de derechos, y la creacion de mecanismos y
estructuras para la toma de decisiones en diversos
Ambitos.

Para la participacién infantil se hace necesario
pasar de la pedagogia autoritaria a la pedagogia
dialégica. La primera concibe a las personas adul-
tas como el poder supremo, porque siempre tienen
la ultima palabra, son quienes saben y son respon-
sables. Existe una barrera infranqueable entre el
mundo adulto y el infantil. Considera que las per-
sonas adultas siempre actian por el mejor interés

ﬂ"ﬂ’orma
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de la infancia; que ésta es receptora de la sabiduria
adulta y ve en el castigo un método de correccién
que se tolera en aras de su “bienestar”. Por su par-
te, la pedagogia dialégica corresponde a la educa-
cién como encuentro entre el mundo de la infancia y
el de la adultez; hay aprendizaje mutuo a través de
interacciones en las cuales se crean las intersubje-
tividades; ambos son responsables de sus acciones;
la autoridad existe legitimada por el compromiso
y la actitud y no por jerarquias; ambos asumen re-
tos: construir lenguajes comunes, fortalecer la au-
tonomia, las responsabilidades y la visién critica y
constructiva.

€Ejemplo de Modelo de Participacion Infantil

En #svios Nivelss si i
“1 hay Partickpacién
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La Escalera de Participacion de Roger
Hart considera ocho niveles: los tres pri-
meros corresponden a la ho participacion,
porque en las acciones nihas y hios son
utilizados y manipulados por personas
adultas, como decoracion y en forma sim-
bélica. Los siguientes cinco niveles son

e wiadsshon
— } | Poblscitn uuds coma
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“decoracion”
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SE==="1") Poblacion masipn

modalidades de participacion infantil en la
que hihas y hihos intervienen en diferen-
tes niveles.

No hay Verdadern
X Participmoidn

La organizaciéon Save The Children desarroll6 una
propuesta de la “Programacién con Derechos de la
Infancia”, que significa el uso de los principios de
los derechos de la infancia para planificar, ejecutar
y monitorear programas con el objetivo central de
mejorar la situacion de nifias y nifios, de forma que
todos puedan disfrutar sus derechos y puedan vivir
en sociedades que reconocen y respetan los dere-
chos de la infancia. Los elementos a considerar en
la programacién que se proponen son:

O Estrategias cuyo objetivo es generar conciencia y
promover los derechos del nifio entre actores claves:
para lograr cambios de comportamiento en diferen-
tes integrantes de la sociedad y que en cada progra-
ma, accién o proyecto dirigido a la infancia tenga su
propia participacién. Para el caso del trabajo que se
desarrolla en CIJ, esta es la principal dimensién en
la cual se propone desarrollar procesos de PI.

O Estrategias cuyo objetivo es el tratamiento direc-
to de las violaciones: las acciones para restituir
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los derechos y evitar que se continte su deterio-
ro. Implica el disefio, la ejecucién y la evaluacién
de acciones para reducir los niveles de violacion de
los derechos priorizados a través de propuestas
innovadoras.

O Estrategias cuyo objetivo es fortalecer estructuras
y mecanismos de proteccién: se trata de estrate-
gias de mayor caracter politico y legislativo, lo que
incluye el uso de los instrumentos juridico-penales
para proteger los derechos de la infancia y lograr
impactos a poblaciones mas amplias.

Finalmente, cabe mencionar que durante los tres
dias del taller se realizaron ejercicios encamina-
dos a la reflexion de la practica institucional re-
lacionada con la poblacién infantil y adolescente,
con el objetivo de desarrollar propuestas de accio-
nes planificadas, especificas y ubicadas en la rea-
lidad contextual e institucional. Se trabajaron los
cuerpos tedricos y los conceptos desde el analisis de
la infancia y su vinculacién directa o indirecta con
el consumo de drogas para identificar las areas de
oportunidad en las cuales se puede iniciar el traba-
jo incorporando la PI articulada con el enfoque de
género, para lo cual el Departamento de Equidad y
Género en coordinacién con las dreas normativas
impulsara lineas de trabajo en las que se desarrolle
esta metodologia, impulsando que el préoximo afio
se de la continuidad a este taller con
la participacién de nifias, nifios
y adolescentes con quienes
se esté trabajando esta
modalidad de inter-
vencion.

El Departamento de Equidad y Género, en
coordinacién con la Subdireccion de Recursos Hu-
manos y con el apoyo de la Unidad de Enlace, di-
fundié durante el pasado mes de junio el “Progra-
ma de cultura institucional en materia de género®
(PCI) y el “Plan de accién de CIJ del PCI” entre el
personal de oficinas centrales y de las unidades de
atencion.

La difusion se llev6 a cabo a través de la pre-
sentacion en video del PCI y nueve capsulas que
explican cada factor contenido en el programa,
para después explicar las metas y las lineas de
accidon que se estan llevando a cabo. El PCI tiene
como objetivo promover acciones para una vida
sin violencia, asi como la creaciéon de una cultura
de igualdad, equidad y no discriminaciéon entre
mujeres y hombres en el interior de las depen-
dencias y entidades de la Administraciéon Publi-
ca Federal®.

En este sentido, el Departamento de Equidad
y Género sigue trabajando de manera coordina-
da con las diferentes areas institucionales en
la incorporacién de la transversalizacién de la
perspectiva de género en los contenidos de pla-
nes, programas, proyectos y politicas ins-
titucionales.\Y
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> Es importante senialar que la incorporacion de la perspectiva de género en la vida cotidiana de las instituciones y el quehacer del gobierno
federal a través del Programa de Cultura Institucional (PCI) se realiza en armonizacion con el marco legal de la Administracién Publica Fe-
deral y con las leyes vigentes nacionales e internacionales de proteccion a los derechos humanos de las mujeres y los hombres.

% Con la incorporacién de esta cultura institucional se pretende crear un cambio desde lo individual y lo colectivo, a fin de que cada persona
que integra la institucién, desde su pensamiento y actuar, lo haga suyo de manera consciente, es decir, desde su subjetividad, para asi trans-
formar a las instituciones en espacios laborales con rostro de dignidad y respeto a la condicién humana, de tal forma que esto contribuya a

la construccion de una sociedad mds justa.
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ornadas

de prevencion

os adolescentes sabe-

mos que las drogas nos

pueden tentar para

caer en ellas, pero en
nosotros esta la opcién de hacerlo
0 no, es cuestion de voluntad. Sin
embargo, un sinntimero de bri-
llantes estudiantes y excelentes
amigos han caido en un abismo y
no tienen la capacidad necesaria
para salir del problema, que dia a
dia merma su salud y sus relacio-
nes sociales.”

Asi lo sefialo Aydeé Guadalupe
Ordaz, alumna del Centro de Ba-
chillerato Tecnolégico Industrial y
de Servicios num. 145, San Juan
del Rio, Querétaro, ante alumnos,

padres de familia y profesores del

ﬁ’lﬂaorma
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de adicciones

DGETI-CIJ

plantel durante la inauguracion
de la onceava edicién de las “Jor-
nadas de prevencién de adiccio-
nes”, organizadas por la Direcciéon
General de Educacion Tecnol6gi-
ca Industrial (DGETI) y Centros
de Integracién Juvenil, el pasado
26 de abril.

“Los proyectos de los centros
especializados deben dirigir sus
acciones de prevencién, trata-
miento y rehabilitacién hacia
nuestro bienestar, y a nosotros,
los principales involucrados en
este fendmeno, nos corresponde
la obligacién de participar con la
sociedad para disminuir los fac-
tores de riesgo, la oferta y la de-
manda cada vez mas abiertas

de las sustancias adictivas”, con-
cluyd.

Por su parte, el arquitecto He-
berto Alarcon Loépez, subdirector
de Enlace Operativo de la DGETI,
fue el encargado de inaugurar las
actividades a nivel nacional y de-
clar6 que las jornadas tienen la fi-
nalidad de fomentar una cultura
de prevencion de adicciones, en
particular tabaco y alcohol, entre
la comunidad estudiantil de edu-
cacién media superior, conformada
por 430 planteles ubicados en el te-
rritorio nacional. Asimismo, agre-
g0, tienen el propdésito de fortalecer
el deporte, la cultura, las activida-
des artisticas y académicas en
pro del fortalecimiento de la au-
toestima en el adolescente.
Previo al acto inaugural,
la contadora publica Ma-
ria Nora Garcia Escami-
lla, directora del plantel
sede, dio la bienveni-
da a los asistentes,
sefialando la necesi-
dad de fortalecer en-

tre el alumnado accio-
nes preventivas del uso
y abuso de drogas, las
cuales deben incluir edu-
cacién para la salud, ha-
bitos de vida saludables
y prevencién de conduc-
tas de riesgo. “El hogar
y la escuela son los princi-

Dentro de las jornadas se llevaron a
cabo actividades ludicas.

icias Nacionales

Not
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E forma

pales espacios donde los jovenes
deberan encontrar un ambiente
protector y estimulante para fa-
vorecer su desarrollo individual,
fisico y mental”, afiadi6.

En su oportunidad, el maestro
Alejandro Sanchez Guerrero, di-
rector de Prevencién de CIJ, dijo
a los alumnos que las jornadas
son una buena oportunidad para
acercarse y dialogar en un espa-
cio diferente sobre temas que les
inquietan, como familia, los com-
pafieros y los deseos. “Prevenir
adicciones es estar bien y tener
un equilibrio en la vida.”

Los invité a participar acti-
vamente en las actividades pro-
gramadas, interactuar con sus

Ricanoo Pénez Manrinez
Dinccron 0 LA Unioan o HospiraLizacion IziapaLapa

a Universidad Nacional Auténoma de
México llevo a cabo la “2* Carrera por la
Salud”, en la pista de calentamiento de
Ciudad Universitaria el 29 de mayo. Cen-
tros de Integracion Juvenil fue parte del comité orga-

_PARTICIP)

Ta carrera se ==
llevo a cabo en
la pista de
calentamiento
de Ciudad

Universitaria.
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companferos y realizar tareas
divertidas. Un ejemplo de ello
es el Certamen Nacional de
Teatro “Un tranvia llamado
adiccién”. También exhort6 a
los padres de familia y maes-
tros presentes a seguir par-
ticipando y a capacitarse en la
materia, pues las jornadas no
serian posibles sin su sensibili-
zacién y ayuda.

Estuvieron presentes en la
inauguraciéon la maestra Tere-
sa Moreno, representante de la
Direccién Técnica de la DGETI;
biélogo Guillermo Galindo Sote-
lo, asesor de Proyectos Educati-
vos de la Secretaria de Educacién
Publica en la entidad; doctor Ma-

2 Camera por la salugd” en la

Su objetivo:

fomentar una

cultura de prevencién
de adicciones entre la
comunidad estudiantil

nuel Santiago Regalado, director
del Centro de Salud Urbano de
San Juan del Rio; capitdn Hum-
berto Obregén Romero, jefe del
Departamento de Prevencién
del Delito de la Secretaria de
Seguridad Pablica municipal;
Jaime Fernandez Correa, coor-
dinador del Consejo Municipal
contra las Adicciones; y trabaja-
dora social Consuelo Vega Bae-
za, directora del CIJ Querétaro.
Ausanono Lannaiaca Raninez NS/

nizador, motivando la participaciéon de trabajadores,

voluntarios y pacientes de sus distintas unidades.

T ——y

Los competidores asistieron acompanados por
sus familiares, quienes se mostraron entusiastas y
los motivaron con porras y palabras de aliento. Las
categorias de participacion fueron: caminata de mil
500 metros; carrera de 3 mil y 5 mil metros libre y

ON VOl.l.lN ARIOS,
TRABAJADORES Y _PACIENTES D"‘E"CIJ




master, asi como carreras de 200,
400 y 800 metros para ninos de
uno a tres afnos y de tres a seis.

Los participantes de los CIJ
del Distrito Federal obtuvieron
tres terceros lugares: en la ca-
tegoria de 3 mil metros varonil,
Héctor Jesus Nieves Hernandez;
y en la femenil, Maricela Bernal
Cejudo; en caminata el paciente
“Cristian”.

Con la participaciéon de CIJ
en esta carrera se dio inicio al
programa de activacion fisi-
ca que responde a la estrate-
gia nacional del gobierno fede-
ral denominada “Activate, vive
mejor”, la cual contempla ac-
tividades recreativas, trabajo
muscular, ejercicios de balance
y elasticidad, bailes y compe-
tencias deportivas.

“Cristian” manifest6é que
concluir una competencia de-
portiva y obtener uno de los
primeros lugares lo motiva
a seguir con su tratamiento.
Héctor Nieves consideré que
su participacién en la carrera
le sirve como preparacién para
la carrera contra las adiccio-
nes que organiza CIJ. Y Mari-
cela Bernal afirmé que la par-
ticipacién de la comunidad en
estos eventos es fundamen-

Buanca Esreca Cisnenos Sncuez
Dinecrona oee C1J Guanatasana Cenrro

Centro, con el propdsito de contribuir a la calidad de los servicios que

éste brinda.

de ping pong con valor de 5 mil pesos y 10 guitarras con un valor
total de 5 mil pesos. El licenciado Jorge Lépez comentd que el Fon-
do Unido de Jalisco esta comprometido con la comunidad jaliscien-

tal, pues s6lo combinando la
orientacién para prevenir el ‘
consumo de drogas con activi-
dades deportivas, recreativas |
y culturales se podra comba-
tir este problema que afecta
tanto a la juventud.\?

N

Algunos de los pacientes que serdn beneficiados.
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€l Fondo Unido de
Jalisco dono recursos al
ClJ Guadalajara Centro

1 Fondo Unido de Jalisco, A.C., a través del licenciado Jor-
ge Lopez Obregon, presidente del patronato, y el licencia-
do Javier Torres Carrefio, aporté donaciones econémicas y
materiales al Centro de Integraciéon Juvenil Guadalajara

La donacién consistiéo en un cheque por 49 mil pesos, una mesa

se, por lo que identificado con la filosofia institucional y reconocien-
do las necesidades del CIJ decidi6 hacer esta aportacién econémica
y material para aumentar la calidad de la atencién que se brinda a
los usuarios de drogas.

Durante su recorrido por las instalaciones, los representantes
de la asociacién conocieron de cerca el trabajo que realiza el CIJ:
los programas de Consulta Externa, Centro de Dia, Prevencién y
Movilizaciéon Social.

La donacién fue recibida por la que suscribe, quien agradeci6 en
nombre de pacientes, familiares, voluntarios y equipo médico-técnico
del CIJ. Asimismo, dijo que estas aportaciones seran utilizadas en be-
cas para pacientes de escasos recursos econdémicos y facilitar con ello
su ingreso a tratamiento en consulta externa y al Centro de Dia, asi |

como para promover la practica deportiva e impulsar el taller de gui-
tarra y el desarrollo de la sensibilidad musical de los pacientes. ¥’

S, Una mesa de
guitarras
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Firma de convenio
entre el ClJ Monterrey y el

Instituto Estatal de la Juventud

Siuuta Launa Camaiieo Vazavez
Dinecrona oet CLJ Mowtenney
1 pasado 27 de mayo se lle-
v6 a cabo la ratificacién y
firma del Convenio de Cola-
boracién entre el Centro de
Integracién Juvenil Monterrey y el Ins-
tituto Estatal de la Juventud (IEJ), el

esfuerzo de las instituciones para pro-
mover la salud.

Posteriormente se transmitié un vi-
deo del Instituto Estatal de la Juventud,
el cual dio lugar al mensaje de la licencia-
da Sanjuana Covarrubias que agradecié
la confianza del IEJ en nuestra institu-
cién para colaborar de manera organi-

Se realizé

cual tiene como uno de los principales zada, sumando esfuerzos, experiencia, ] A con la
Objetivos Capacitar a IOS institutos mu- CreatiVidad y entuSiaSmO a faVOI‘ de la flnalldad de
nicipales en la deteccién y canalizacién —tarea preventiva de las adicciones. colaborar
oportuna de quien lo requiera. . lASimiSHIIO, 13; COOTdilnaldOJiZ regional de manera
i idi e la zona le solicit6 al alcalde apoyar h

El acto protocolario eStl.lVO p.re31d1do e poy organiza da,
por el alcalde de Apodaca, licenciado Be- ~ esta tarea para que los servicios de CIJ d
nito Caballero; el director del Instituto 1lleguen a un nimero mayor de perso- R ando
Estatal de la Juventud, licenciado Mau- nasy refrend6 la colaboraci6n institu- esfuerzos,
ricio Canseco Cavazos, y el director del ~clonal particularmente en el munici- experiencia,
Instituto de la Juventud de Apodaca, li- P10 1;19 Apodaca. L4 el creatividad vy

i i or su parte, el director del IEJ ma- q
cenciado Raymundo Flores Elizondo. ror p g . entusiasmo
Por parte de ClJ el presidente del pa- nlfeStO a IOS jovenes que es necesaria su
tronato de Nuevo Léon, contador Gre- participacion activa, puesto que como ,de los
gorio Trevifio Lozano, y la coordinadora  generacion ya no se sostiene la idea de jovenes
regional del Noreste, licenciada Sanjua-  ser el futuro del pais, sino mas bien el en favor de
na Covarrubias Salinas. presente y tomar decisiones para hoy y a tarea
imi i el mafnana y construir una sociedad mas s
Asimismo, estuvieron presentes los y preventiva

directores de los Institutos de la Ju-
ventud de Apodaca, San Pedro, Santa
Catarina, Guadalupe, Allende, Esco-
bedo, Abasolo, Montemorelos, Hidalgo
y Mina.

En su mensaje de bienvenida y ante
un auditorio conformado por més de
800 estudiantes de diversas prepara-
torias, el licenciado Raymundo Flores
comenté que los jévenes estan compro-
metidos con el cambio y reconocen el

sana y libre de drogas.

Para finalizar el acto, el alcalde de
Apodaca agradeci6 por la oportuni-
dad de ser testigo de honor en la siner-
gia que se esta dando entre los jévenes
y una institucion de prestigio nacional
como Centros de Integracién Juvenil,
ademas de mencionar que que le dara
apoyo a estas mancuernas de trabajo,
pues van dirigidas a la poblacién vulne-
rable como son los nifios y jévenes. Y
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esde 1987, el 26 de junio se conmemora el Dia Internacio-
nal de la Lucha contra el Uso Indebido y el Trafico Ilicito
de Drogas. Una Convencién Internacional reunida en Vie-
na, Austria, instituy6 esta celebracion con el apoyo de 60
paises, entre ellos México.
La Asamblea General de la Organizacién de las Naciones Unidas

de la Lucha
exhorté a los gobiernos de las naciones firmantes a implementar me-

co ntpa EI U So didas para disminuir significativamente la demanda ilicita de drogas,
u promoviendo en la sociedad mundial la salud y el bienestar.
Indebido y €l
7 gn s = cién a todos los sectores de la comunidad acerca de los riesgos que im-
Tpaﬁ co I I I c Ito plica el uso indebido de sustancias y los mejores mecanismos para su
prevencién. A continuacién se hace un recorrido por las diversas acti-

d E D I"OQ a S vidades en las que participaron.

Acapulco: “La depresién asociada al consumo de drogas” fue el

Como cada afio, las unidades operativas de CIJ difunden informa-

tema de la magna conferencia a la que asistieron autoridades de salud
estatal y municipal. En total asistieron 530 personas.

Celaya: La licenciada Rubi Laura Loépez Silva, presiden-
ta municipal, encabez6 la conmemoracién de esta fecha con un
evento en el que participaron 23 instituciones, logrando una co-
bertura de mil 500 personas.

Ciudad del Carmen: En el Segundo Concurso de Paro-
dias entre Escuelas Secundarias participaron 14 grupos de
seis escuelas, logrando una cobertura de 600 personas.

Cuernavaca: El doctor Arturo Islas Guerrero, destaca-
do profesionista y catedratico universitario de la localidad,
imparti6 la conferencia “Enfermedades crénico degenera-

tivas y su relacién con el consumo de drogas”. Ademas,
en coordinacién con el Instituto del Deporte del Estado
de Morelos (INDEM) y la Escuela Secundaria Técnica ntm. 39, se
realiz6 una caminata y una sesién de activacién fisica en el munici-
pio de Jiutepec, con el lema “Activate, tu salud sin adicciones es pri-
mero”. Con ambas actividades se logr6é impactar a mil personas.

Guadalajara Centro: Siete instituciones y organi-
zaciones de la comunidad tapatia celebraron el acuer-
do de colaboracién y participaciéon para la operaciéon de
la estrategia municipal “Guadalajara sin adicciones”,
contando con la presencia del licenciado Jorge Aristéte-
les Sandoval, presidente municipal.

La Piedad: El CIJ La Piedad imparti6 una conferen-
cia ante 350 estudiantes de la Universidad del Valle de Ate-
majac (UNIVA). Ademas, realizé una Jornada Intensiva en
la Comunidad de la Quesera, perteneciente al municipio de
Pénjamo, Guanajuato, con una cobertura de 200 personas.

Los Cabos: En coordinacion con la Confederacién Revolu-

cionaria de Obreros y Campesinos (CROC), se escenifico el mo-
nélogo “Fulano de tal”, al cual asistieron 120 personas.
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82 v Oaxaca: A la jornad démica “Manejo interdisciplinario del
8 ]orna a academica aneJO mteraiscipiinario de
|\ |-

usuario de drogas” asistieron profesionales de la salud de mas

de 20 instituciones, quienes escucharon cuatro conferencias y

participaron en una mesa de trabajo.

Puerto Vallarta: Se realizé una jornada preventiva en la
Escuela Primaria “Genaro Padilla”, a la que asistieron 245
alumnos de 4o0., 50. y 60. grados. Ademas, se organiz6 un ra-
lly preventivo en la comunidad “Las Palmas” en el que par-
ticiparon 180 padres de familia, alumnos y maestros de dos
escuelas y se impartid la conferencia “Jévenes y drogas” a

250 estudiantes de la Secundaria Técnica num. 49, con el

apoyo de seis instituciones. Por otro lado, los internos del

Centro Integral de Justicia Regional (CEINJURE) “Costa

Norte” presentaron una obra de teatro, con una cobertu-
ra de 900 personas.

Tapachula: Del 23 al 30 de junio se realiz6 una campana
de prevencién en diversas instituciones, la cual inclu-
y6 la presentacién del sociodrama “Yo puedo”, a cargo de

prestadores de servicio social de tres universidades, quie-
nes ademas repartieron volantes en tres unidades de salud

y cuatro centros comerciales. Dentro de las actividades tam-

bién se desarroll6 el foro “Experiencias terapéuticas en perso-

nalidad adictiva”, un teatro guifiol y la proyeccién de un video
interactivo, asi como eventos deportivos en ocho instituciones.
En total se alcanz6 una cobertura de 3 mil 500 personas.
Tecoman: El presidente municipal, contador ptblico Sail Ma-
gafia Madrigal, inauguré el Primer Foro Ciudadano, organizado
por la Red Tecomense contra las Adicciones con el objetivo de crear
el Plan Municipal contra las Adicciones. En las mesas de trabajo

participaron 120 personas, principalmente lideres de las diferen-
tes colonias y comunidades del municipio, quienes estuvieron co-
ordinados por representantes de 11 instituciones, entre ellas CIJ.

Asimismo, se llev6 a cabo un bicipaseo y diversas actividades re-

creativas y deportivas con el apoyo de 10 instituciones.
Tlaxcala: La conferencia denominada “Cémo prevenir
a tus hijos del consumo de drogas” se llevé a cabo en coor-
dinacidn con el Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia (DIF) municipal y conté con la presencia de 100
padres de familia.

Toluca: En coordinaciéon con la Agencia de Seguridad Estatal
del Estado de México, el CIJ Toluca llevé a cabo la pre-
sentacidén de trabajos finales de los talleres de Orienta-
cién Preventiva Infantil —desarrollados en las semanas

previas al evento en la Escuela Primaria “Josefa Ortiz de

Dominguez”— ante 300 personas, quienes también disfru-

taron de la obra de teatro ”;Por qué tengo miedo?”.

Villahermosa: Nueve instituciones comprometidas con
la prevencion de las adicciones aceptaron la invitaciéon de CIJ

para participar en una mesa redonda en la que dieron a cono-

cer los proyectos que han implementado en esta materia. Tam-
bién asistieron representantes de empresas que se han benefi-
ciado con las actividades preventivas. Maniana Mastinez Heaners \&/
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Tratamiento Semi-residencial
para personas con problemas
de alcohol y drogas

* Proporcionado por especialistas
en adiccliones.

* Participan la familia y miembros
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« Se realizan actividades
terapeuticas y recreativas,
grupales e individuales.
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TeRceER ENCUENERO,

Raka,
adicciones;

a,la,prevencion dejlas;
s en Cludad| Juarez

Autoridades que presidieron el encuentro en el

Instituto de Ciencias Sociales y Administracion.

Ocrvia Camavea Vietarosos
Dinecrona oet C1J Cruoa Judnez Nome

on el objetivo dar segui-
miento a la formacién
de promotores de salud
que transmitan y mul-
tipliquen mensajes acerca de los
peligros que representa el consu-
mo de drogas tanto legales como
ilegales, la Subdirecciéon de Orien-
tacién y Bienestar Estudiantil de
la Universidad Auténoma de Ciu-
dad Juéarez (UACJ) y el Centro de
Integracién Juvenil Ciudad Jua-
rez Norte organizaron el “Tercer
encuentro para la prevencién de
las adicciones”, en el cual partici-
paron 290 estudiantes.
Durante su mensaje, el secre-
tario general de la UACJ, licencia-
do David Ramirez Perea, se diri-

gi6 a los promotores: “’a ustedes
se les ha preparado para transmi-
tir un mensaje acerca de los da-
nos a la salud que provocan las
drogas, y no sélo la cocaina, la he-
roina y la mariguana, también los
inhalantes, que son utilizados por
muchos nifos de las colonias pe-
riféricas de la ciudad, sustancias
que provocan serios dafios a la sa-
lud”.

Por su parte, la que suscribe
dio a conocer los resultados del
encuentro anterior, entre los que
destacaron las propuestas de ela-
borar periédicos murales y trip-
ticos en cada escuela, organizar
redes a través de los correos elec-
trénicos, organizar visitas a los
planteles educativos y enviar in-
formacién a los medios de comu-
nicacién.

Al presentar su ponencia “Aten-
cién en crisis, primeros auxilios
psicolégicos”, el psicélogo Jorge
Luis Arellanez Hernandez, jefe
del Departamento de Investiga-
cién Psicosocial de CIJ, explico
que éstos consisten en la inter-
vencion psicoldgica en el momento
de crisis, entendiéndose como una
ayuda breve e inmediata de apo-
yo y rescate a la persona para res-
tablecer su estabilidad emocional
y facilitarle las condiciones de un
continuo equilibrio personal.

Explicé que la palabra crisis
deriva del griego “krisi”, que sig-
nifica decidir. Es un estado tem-
poral de desorganizacién emo-
cional importante, caracterizado
por la percepcion de incapacidad
para solucionar la situaciéon con
los métodos habituales, cuyo re-
sultado es radicalmente positi-
vo o negativo. Entre las ventajas
de la primera ayuda psicolégi-
ca, el psicélogo Arellanez desta-
¢6 la inmediatez, la proximidad y
la simplicidad, y sus fases son las
siguientes: hacer contacto psico-
légico; examinar las dimensiones
del problema; analizar las solu-
ciones posibles; ayudar a tomar
una accién concreta y realizar un
seguimiento del caso.

Posteriormente, se trabajé en
forma de taller con cuatro casos
que fueron escenificados para ver
de qué manera se daria conten-
cién si se presentara alguna cri-
sis en estudiantes o companeros
de la universidad.

El encuentro se llevo a cabo el
23 de abril en el Instituto de Cien-
cias Sociales y Administracién. \¥
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CLlJ recibidé un reconocimiento por su
incansable labor en la lucha contra
el tabaquismo

n el marco del Dia Mundial sin Taba-
co 2010 cuyo lema fue “Mujeres libres
de tabaco” y en la inauguracion del
“XII Curso de tabaquismo” efectuado
el 26 de mayo en el auditorio del Instituto Na-
cional de Cancerologia (INCan), la Asociacion
Mexicana de Lucha contra el Cancer A. C., la
Alianza contra el Tabaco A. C. (ACTA) y el insti-
tuto sede, entregaron dos reconocimientos por
su incansable labor en la lucha contra el taba-
quismo a las directoras generales del Institu-
to Nacional de Psiquiatria “Ramoén de la Fuen-
te Muniz” y de Centros de Integraciéon Juvenil,
doctora Maria Elena Medina-Mora y licenciada
Carmen Fernandez Caceres, respectivamente.
Encabezaron el acto los doctores Francis-
co Javier Lopez Antunano, Alejandro Mohar
Betancourt y Juan W. Zinser Sierra, presi-
dente de la ACTA, director general del INCan y
miembro del Departamento de Oncologia Mé-
dica del INCan, respectivamente, asi como
Mayra Galindo Leal, presidenta de la Asocia-
cion Mexicana de Lucha contra el Cancer.

Laura Leén recibié el reconocimiento en nombre de la directora general de ClIk

Recibio la distincion, a nombre de la li-
cenciada Fernandez, la doctora Laura Leon
Leon, subdirectora de Hospitalizacion y Pro-
yectos Clinicos de CIJ, quien ademas presen-
t6 la conferencia “Tabaquismo con perspecti-
va de género”.

En su presentacion destaco la necesidad de
ofrecer alternativas diferentes de tratamien-
to a mujeres y hombres, ya que la dificultad
de dejar el tabaquismo se asocia en ellas prin-
cipalmente con la depresion, los trastornos
de ansiedad y de alimentaciéon, como la buli-
mia. Para lograr un éxito en la recuperacion,
anadio, es recomendable ofrecerles apoyo far-
macolagico, psicolégico y una red de apoyo.

El curso se dirigio a médicos, psicologos,
enfermeros, socidlogos, trabajadores sociales,
comunicologos, redes sociales de mujeres y es-
tudiantes de las areas de la salud.
Avcsanono Lnnaiasa Rawine N
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‘ ‘ e acuerdo con la Encuesta de Tabaquis-

mo en Jovenes, en México no existe di-

ferencia en el consumo de tabaco entre

hombres y mujeres adolescentes, inclu-

so en algunas ciudades es mayor en ellas; esta si-

tuacién preocupa a las autoridades sanitarias pues-

to que inician el habito alrededor de los 13 afios de

edad y mantendran la prevalencia de uso hasta lle-
gar a la edad adulta.”

Asi lo sefialé el subsecretario de Prevencion y

Promocién a la Salud de la Secretaria de Salud,

doctor Mauricio Hernandez Avila, al encabezar la
ceremonia del Dia Mundial sin Tabaco, cuyo lema
es “Mujer libre de tabaco”, debido a que la femini-
zacion de la epidemia es una de las tendencias mas
preocupantes, especialmente en la poblacién joven.

dial}

En el auditorio “Fernando Rébora” del Instituto r
Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER), el
funcionario recalcé la necesidad de que tanto hom-
bres como mujeres tengan una informacién comple-
ta sobre los efectos del consumo del tabaco y 1a pro-
teccion frente al humo.

Explic6 que las adolescentes fuman por las si-
guientes causas: publicidad atractiva de las com-
paiias, facil acceso a sus productos por su bajo
costo, presién de los amigos, y por las ideas de que

“fumar es aceptable” y “aumenta la_popularidad”.
Lo real es que causa danos en el sistema repro-
ductivo, padecimientos como la Enfermedad Pul-
monar Obstructiva Crénica (EPOC), infartos al
miocardio y bronquitis crénica, entre otras, y por
ende, la muerte.
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Autoridades que encabezaron el acto oficial en el INER.



El doctor Herndndez Avila remarcé que la admi-
nistracién del presidente Felipe Calder6én ha impul-
sado diversas acciones como la Ley General para el
Control del Tabaco, aprobada por ambas cAmaras
y puesta en marcha el 28 de agosto de 2008; el Re-
glamento de la Ley General para el Control del Ta-
baco, autorizado el 31 de mayo en 2009 y aplicado
en junio del mismo afio; la Norma Oficial Mexicana
para la Prevencién, Tratamiento y Control de las
Adicciones, que establece los nuevos algoritmos de
diagnéstico y tratamiento de la adiccién a la nicoti-
na y la publicacién del acuerdo secretarial para la
incorporacién de pictogramas y leyendas sanitarias
en todo etiquetado y empaquetado de productos de
tabaco, disposicién que se aplicara el préoximo 25 de
septiembre en el marco del bicentenario de la Inde-
pendencia del pais.

Asimismo, informé que el sector salud cuenta con
una red de mas 300 Centros de Atencién Primaria
en Adicciones aunados a 250 clinicas especializadas
de ayuda para dejar de fumar.

Finalmente, agradeci6 la iniciativa del senador
Ernesto Saro Boardman, presidente de la Comisién
de Salud de la CAmara de Senadores, de aumentar
10 pesos por cada cajetilla para “salvar un millén de
muertes”.

En la ceremonia se anunciaron los principales re-
sultados de la Encuesta Global de Tabaquismo en
Adultos (GATS, por sus siglas en inglés) México 2009,
que establece lo siguiente: en general, 15.9 por ciento
(10.9 millones) de los adultos en el pais son fumado-
res actuales: 8.1 millones son hombres y 2.8 millones
son mujeres, 48 por ciento de ellos son consumidores
diarios; 99 por ciento de los hombres y 96 por cien-
to de las mujeres fuman cigarrillos manufacturados.

Previo al acto oficial, la licenciada Carmen
Fernandez Caceres, directora general de Cen-
tros de Integracién Juvenil, participé en el foro
“Mujer y tabaco, un enfoque integral”. En este
encuentro informé que la red operativa de 110
unidades distribuidas en la republica mexica-
na atendié en 2009 a 3 mil 930 personas, de las
cuales 30 por ciento son mujeres con un prome-
dio de edad de 40 anos.

Ademas, la institucién cuenta con dos unida-
des moviles instaladas en edificios publicos y escue-

grlnfaorma
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las, principalmente secundarias y preparatorias,
cuya funcién es realizar breves diagndsticos respec-
to a la condicién fisica de los fumadores, sensibilizar
sobre los riesgos por fumar e invitarlos a las clinicas
de tabaquismo. Anuncié que en breve se dispondra
de 12 unidades mas que brindaran los mismos servi-
cios en el interior del pais.

La licenciada Fernandez enfatizé que al observar
un incremento en el uso del cigarro en el sexo fe-
menino la institucién publicé el libro Tabaco y mu-
Jjeres, con base en investigaciones y estudios cualita-
tivos. El texto expone los factores de riesgo asociados
con el consumo de tabaco en mujeres adolescentes y
adultas; en las primeras se debe a la influencia de su
pareja y en las segundas a la presién social, la depre-
sién y la ansiedad.

Por tltimo, manifesté que con el apoyo del INER
se ha capacitado a personal de varias instituciones
para que cuenten con sus propias clinicas de taba-
quismo y CIJ puso en marcha el curso on line “Tra-
tamiento para dejar de fumar”, con una duracién de
70 horas dividido en tres mdédulos: el tabaquismo
como problema de salud publica, estrategias de mo-
tivacion para dejar de fumar y tratamiento médico
y psicolégico del tabaquismo.

Encabezaron el acto el doctor Philippe Lamy,
representante de la Organizacién Panamericana
de la Salud/Organizacién Mundial de la Salud en
México; doctor Carlos Rodriguez Ajenjo, secreta-
rio técnico del Consejo Nacional contra las Adic-
ciones; senador Ernesto Saro Boardman; los doc-
tores Maria Elena Medina-Mora, Mario Henry

Rodriguez y José Rogelio
Pérez Padilla, di-
El lema de este

ano es “Mujeres
libres de tabaco’,
debido a que la
feminizacion de la
epidemia es una de
las tendencias mas
preocupantes
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rectores generales de los institutos nacionales de Psiquiatria “Ramoén de la Fuente Muniz”, Salud Pu-

blica y Enfermedades Respiratorias, respectivamente; doctor William Parra, coordinador de la Incitati-
va Bloomberg para el Control del Tabaco de la Fundaciéon CDC; licenciado Matthew Myers, presidente de
Campaign for Tobbbaco-Free Kids; doctor Wick Warren, jefe de Investigacion del Centro Nacional de En-
fermedades Croénicas y Prevencién del CDC, y Mayra Galindo Leal, presidenta de la Asociacién Mexicana
_ de Lucha contra el Cancer.
Para concluir la ceremonia las au-
toridades entregaron reconocimientos

a los ganadores del Concurso Nacional
de Cartel, a la labor femenina en el perio-
LN ) ! |:|- (1 =t = y dismo de salud y tabaco, a la doctora Medi-
i"._ r (5
w

na-Mora por su trayectoria en el monitoreo de

'“':'::::': :ul la epidemia del tabaquismo y a las instituciones

UV “L“-r nacionales que trabajaron la encuesta global.
e A continuacién damos a conocer algunos de los

eventos realizados a nivel nacional por las unida-

des operativas de CIJ para conmemorar esta fecha:

-# Acapulco. Se realizé una ceremonia a la que asis-
tieron 120 personas y se dict6 una conferencia sobre los
dafios asociados con el consumo de tabaco, se presenté un
informe de las actividades realizadas en la “Semana esta-
tal contra el tabaco”, ademas de entregarse los premios del
concurso de cartel intercolegial “Fumar es Feo”, en el que
participaron 137 trabajos.
#Cancun. El 31 de mayo se llevd a cabo un acto protocola-
“ rio con autoridades de salud y educacién; asimismo se reali-
zaron diversas actividades en coordinacién con el sindicato de
la Confederacién Revolucionaria de Obreros y Campesinos:
conferencias a 1,500 estudiantes de secundaria y bachillera-
to, 2 rallys preventivos con 200 jévenes, un torneo de basquet
bol, recoleccién de 3 mil colillas en la playa, entrega de dulces
= 3 quienes decidian apagar su cigarrillo, una rueda de prensa
y 12 entrevistas en los medios locales.

#Celaya. Con alumnos de cuatro telesecundarias se organizo
previamente un concurso de mantas para prevenir el consumo
de tabaco, en el cual participaron 900 alumnos. El dia del even-

I to se realiz6 la ceremonia de premiacién y se dio un taller con
B 100 estudiantes de los grupos ganadores y sus maestros.
#Ciudad del Carmen. La premiacién de un concurso de
cartel en el que participaron 120 trabajos y una marcha a
la que acudieron 400 personas entre estudiantes y maes-
tros de diversas escuelas, asi como poblacién en general,
4~ fueron los actos conmemorativos.
#Cuernavaca. Se impartieron conferencia a alum-
nos de diversos niveles educativos, asi como una en el
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Hospital General Regional de Zona del IMSS, ademads de realizar jornadas preventivas y participar en la
Feria del deporte y la activacidn fisica. Se tuvo una cobertura de 630 personas.

#Culiacan Oriente. Con estudiantes de 5° y 6° grado de seis escuelas primarias que conforman las bri-
gadas antidrogas, asi como con sus maestros y padres de familia, se convocé al ler Foro infantil “Un mundo
libre de humo de tabaco”, encabezado por el profesor Luis Castro Castorena, coordinador estatal de Escuela
Segura de la Secretaria de Educacién

e e w m— '

Publica y Cultura.

-aChihuahua. Playeras, cachuchas,
llaveros, plumas y engomados se inter- :
cambiaron por 4 mil cigarrillos que seran ,
utilizados como abono para un parque. La
recoleccién se dio en seis de los principales
cruceros de la localidad en coordinacién con
diversas instituciones. También se organiz6 un
rally con estudiantes que conforman las brigadas

antidrogas en 8 escuelas.

-aEscuinapa. En escuelas de nivel medio y medio
superior se organizaron jornadas preventivas dirigidas
a estudiantes, maestros y padres de familia, asimismo
se capacit6 a profesionistas en el Ambito de la salud de di-
versas instituciones y organizaciones, ademas de instalar
un médulo informativo.

-aGuadalajara. Las unidades operativas de la zona me-
tropolitana de Guadalajara, en coordinacién con la Univer-
sidad Auténoma de Guadalajara, organizaron un panel en
el que participaron ponentes de diversas instituciones y més
de 250 alumnos de psicologia, administracién, ciencia politi-
ca, ciencias de la comunicacién y derecho.

-aGuadalupe. Se llevd a cabo un acto protocolario al que
asistié la licenciada Ivonne Alvarez, alcaldesa de Guadalupe,
quien también asistié a la unidad operativa el 28 de mayo a
la ceremonia de egreso de la primera generacién de pacientes
del Centro de Dia que recibi6é una beca de estudios en el Cen-
tro de Estudios Tecnolégico Industrial y de Servicios (Cetis)
como estimulo a su esfuerzo.

-aGuamauchil. 400 personas, entre estudiantes, maestros y
padres de familia de 11 instituciones educativas participa-
ron en un concurso de sociodramas y un foro donde se rea-
lizaron diversas mesas de trabajo en torno al tabaquismo.

-#Guasave. En coordinacion con otras instituciones se
montaron dos ferias de la salud y se realizaron las jorna-
das preventivas en 15 escuelas de nivel medio y medio
superior de diferentes ejidos con una cobertura de casi
5 mil personas.

-mHermosillo. Se dict6 una serie de platicas en la uni-
dad operativa, donde aplicaron espirometrias. Asimis-
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mo se montd una exposiciéon de arte en 6leo y se
convoco6 una rueda de prensa, cerrando las activida-
des con la participaciéon de un grupo coral.

#Ixtapa. Las instituciones que conforman el
Consejo Municipal contra las Adicciones llevaron a
cabo un rally juvenil en el que participaron casi 90
estudiantes de 8 escuelas. Se premi6 a los tres pri-
meros lugares, asi como a la mejor porra del evento.

# La Paz. “Por una nueva cultura del autocuidado
de la salud y el medio ambiente” fue el nombre del
evento en el que participaron més de 100 personas
y donde se dio una conferencia y una obra de teatro
para los nifios, algunos de ellos también participa-
ron en un concurso de mensajes preventivos.

# Leon. Una marcha que conté con un contingen-
te de 300 personas y una ceremonia protocolaria
encabezada por el presidente municipal, licencia-
do Ricardo Sheffield Padilla, fueron las actividades
realizadas, ademas de la elaboracion de carteles en
contra del tabaquismo.

# Los Cabos. “Un gol contra el tabaco” fue el nom-
bre del torneo futbolistico que se llev6 a cabo y en el
que participaron estudiantes de 4 escuelas, apoya-
dos por mas de 250 asistentes.

# Los Mochis. Durante todo el mes de mayo se
realizaron diversas actividades como la capacita-
cién de voluntarios en el tema de tabaquismo, que
dio como resultado la imparticién de 414 platicas in-
formativas en escuelas primarias, secundarias y de
bachillerato, asi como en el IMSS, con lo que se logré
llegar a 11 mil 800 personas. Asimismo, 35 iniciaron
su tratamiento para dejar de fumar.

# Mazatlan. 19 platicas
a mas de 800 estu-
diantes del Colegio
Nacional de Edu-
caciéon Profe-

En septiembre

sional Técnica (Conalep), una mesa redonda en la
Universidad Auténoma de Sinaloa y un desfile con
preescolares, ademas de una puesta en escena de
danza contemporanea a la que asistieron 200 per-
sonas fueron las actividades realizadas.

# Miguel Hidalgo. En la explanada delegacional
de Miguel Hidalgo se instalé una unidad moévil de
CIJ contra el tabaquismo en la que decenas de per-
sonas recibieron servicios gratuitos de diagnostico
y de deteccion de problemas derivados del consumo
de tabaco, asi como canalizacién a tratamiento.

# Monterrey. Mas de mil personas, encabezadas
por el doctor Jests Zacarias Villarreal, secretario
de Salud en el estado, se sumaron a la 9* “Cami-
nata por la salud” convocada por el CECA, del cual
CIJ forma parte. En un ambiente familiar y re-
creativo se brindé informacién sobre los servicios
que se ofrecen y se invitd a los asistentes a parti-
cipar en diversas actividades ludicas. Previamen-
te se convocd, en coordinaciéon con la Comisaria de
Reinsercion Social de 1la SSP al concurso “Lemas pre-
ventivos en centros penitenciarios” en el que parti-
ciparon 292 internos. Dicho lemas fueron expuestos
en la caminata.

# Morelia. “Mujer y tabaco” fue el nombre del
panel que se realizd en las instalaciones de la Uni-
versidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo y
en el que participaron ponentes de instituciones
educativas y de salud que abordaron la influencia
del marketing en el consumo del tabaquismo, asi
como sus dafios y consecuencias. En el evento par-
ticiparon alrededor de mil 200 jévenes estudian-
tes, a quienes también se les invit6 a participar en
diversas actividades lddicas y se les brindé infor-

macién y orientaciéon.

#Nezahualcoyotl. Se impartieron conferen-

Sa'drén IOS pr| meros ' cias al personal médico y administrativo del

IMSS, asi como a la poblacién derechohabien-

pictogramas en las
cajetillas de tabaco
con la finalidad de
desalentar su uso

te. En escuelas se dieron platicas, se elabora-
ron carteles y periédicos murales alusivos al
tema. En estas actividades participaron casi 4
mil personas.
# Nogales. En coordinacién con instituciones
afines se convoc6 a una marcha por las principa-
les calles de la ciudad y se colocaron médulos infor-
mativos y de orientacion.
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-2 Playa del Carmen. La Alianza de Jévenes contra la Violencia y CIJ realizaron, del 17 al 28 de mayo,
las jornadas preventivas “Mitos y Realidades” en escuelas secundarias del municipio de Solidaridad con
la participacion de 400 estudiantes, entre quienes, de forma paralela, se organizaron torneos de futbol,
voleibol y atletismo que culminaron el 31 de mayo.

-#Puebla. El Instituto y Casa de la Juventud Poblana fue la sede del festival cultural conmemorati-

vo en el que participaron diferentes ' . ' -
instituciones y se brindé informa- =
cién y orientacién acerca del consu- {i

mo de tabaco.
-#Puerto Vallarta. Entre cantos y po-
rras que desalentaban el consumo de tabaco
se realizé una marcha con un contingente de
500 personas y el apoyo de diversas institucio-

nes como el CECAJ. Asimismo, se dictd la confe-
rencia “Género y Tabaquismo” a la que acudieron
alrededor de 250 personas.
-aSalamanca. Dentro de la semana de preven-
ciéon “El respeto al aire ajeno es salud” se llevaron a
cabo diversas actividades en coordinacién con el Co-
mité de Salud Mental y Adicciones, entre ellas destaca
el trabajo realizado con 13 brigadas antidrogas a través
de sesiones informativas en escuelas de todos los niveles,
asi como la intervencién minima con el personal médico
del hospital de PEMEX que alcanz6 una cobertura de casi
8 mil 500 personas. También se impartieron 12 platicas y
siete talleres a 600 personas de la comunidad en general.
Durante la clausura del evento se dicté una conferencia ante
800 asistentes y se firmé el acta constitutiva del Comité Mu- 1 i
nicipal de Salud Mental y Adicciones, por lo que se conté con .=
la presencia del presidente municipal de Salamanca, licen- '
ciado Antonio Ramirez Vallejo.
-aSaltillo. En coordinacién con el Conalep se realizé un rally
en el que participaron 200 estudiantes que fueron apoyados *
por mas de 600 comparieros, a quienes se les dio informacién
acerca de los servicios institucionales y los riesgos que repre-
senta consumir tabaco. i3 ™
-aTecoman. El contador Saul Magania Madrigal, presidente = * "I_ -
municipal, inaugurd las actividades del dia y peg6 la primera © = -r_:"; -
calcomania alusiva a esta fecha, el objetivo fue pegar 500 de el
ellas en menos de una hora, en puntos estratégicos del mu- }
nicipio y con el apoyo de diferentes instituciones. De forma
alterna, en el municipio de Armeria se dieron conferencias )

y se realizé una marcha, donde el contingente intercam- T S—
bi6 a los fumadores sus tabacos por dulces. También se “ r' UHﬂ“‘L EI “.lﬂ s
clausuraron los trabajos del proyecto “Un respiro por la Ilw HH*E I “'

. )
salud” con alumnos de secundaria.



92

E forma

-a Tepic. Se convocd a un concurso de dibujo en el
que participaron alumnos de 4°, 5° y 6° grados de pri-
maria, asi como a la caravana contra el consumo de
tabaco “A 200 afios una mujer libre es una mujer
sin tabaco” organizada por el CECA, la cual culmind
otorgando informacién y orientaciéon a los mas de 2
mil 200 asistentes a dichos eventos.
- Tijuana Soler. Mas de 600 alumnos de Conalep,
a los que se sumaron autoridades y poblacién en ge-
neral, participaron en la marcha conmemorativa del
31 de mayo que encabez) el contador José Luis Cato
Lizardi, director estatal de Conalep.
-4 Toluca. Durante el acto protocolario se premié
a los ganadores del Segundo Concurso de Parodias
contra el Tabaquismo en el que participaron 29 pro-
puestas, el cual fue precedido por una marcha a la
que acudieron mas de 700 estudiantes de nivel me-
dio superior y donde, de manera simbdlica, los asis-
tentes acudieron al funeral del tabaco.
-a Tlaquepaque. Se brindé informacién y orienta-
cién a los mas de 160 asistentes a las instalaciones
de CIJ a través de una conferencia y un taller de gé-
nero y violencia. Ademas, se aplicaron 104 espirome-
trias sin costo, gracias al apoyo del laboratorio GSK
glaxosmithkline.
-a Tlaxcala. El municipio de Zacualpan fue una de
las sedes donde se trabajé de manera coordinada con
el Conalep en un acto civico que incluyé la presenta-
cién de tres peridédicos murales ante 800 asistentes.
En el ayuntamiento de Tlaxcala se realizé otra ce-
remonia en la que estuvo presente el li-
ﬁ cenciado Zenén Ramos Cas-

tillo, presidente municipal. En el marco de este dia,
31 de mayo, se desarrollaron las jornadas intensivas
de prevencién donde se atendié a mas de 4 mil estu-
diantes, maestros y padres de familia de diferentes
planteles educativos en el estado.

-a Zacatecas. Del 24 de mayo al 2 de junio se lleva-
ron a cabo actividades con diversas instituciones pu-
blicas y privadas entre las que destacan: nueve con-
ferencias, una videoconferencia y mas de 60 sesiones
informativas, asi como la colocacién de dos stands y
el intercambio de cigarros por dulces, ademas de la
presentacién de una obra de teatro, lo que impacté a
casi 4 mil personas.

-a Zamora. Varios eventos como entrevistas en ra-
dio y televisién, y charlas informativas a mas de 300
personas (desde principios de mayo) antecedieron la
ceremonia protocolaria del Dia Mundial sin Tabaco
que se realiz6 en el Hospital San José, a la que asis-
tieron aproximadamente 160 personas, principal-
mente estudiantes y maestros de mas de 15 escuelas
de la ciudad, para compartir un panel con expertos
en el tema del tabaco.

# Zapopan Norte. Este afo las acciones se orien-
taron a la poblacién escolar de nivel bachillerato a
través de un ciclo de conferencias que llegaron a
mas de mil 300 j6venes. En dos clinicas del IMSS se
monto6 un stand informativo, lo que permitid orien-
tar a casi 400 personas, de donde se progra-
maron 14 citas para iniciar el proceso

de diagnéstico encaminado al

tratamiento para dejar

de fumar.\¥/ Auoaea Penez Onozco v Aesawono LaRRaRAGA Rawisez
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omo cada afo, los Cen-

tros de Integracién Ju-

venil presentan un in-

forme a la comunidad
con el objetivo de dar a conocer
sus actividades maés relevantes,
los logros alcanzados y, en algu-
nos casos, las metas contempla-
das para el siguiente afio. En esta
ocasién se resefian los informes
presentados durante el segundo
trimestre de 2010.

Chetumal: Los secretarios
de Salud, de Educacién Publi-
ca, de Desarrollo Econémico y de
Cultura de Quintana Roo, quimi-
co Juan Carlos Azueta, profesor
Eduardo Patron Azueta, licencia-
do Bello Melchor Rodriguez Carri-

llo y licenciado Angel Rivero Palo-

mo, respectivamente, acudieron a
la presentacién del informe. Se dio
a conocer que en materia de pre-
vencién se impacté a 30 mil 500
personas y se dio tratamiento a 40
pacientes en consulta externa. Du-
rante la ceremonia, también tomd
protesta el nuevo presidente del
patronato estatal de CIJ en Quin-
tana Roo, licenciado Efrain Villa-
nueva Arcos.

Ciudad del Carmen: Con la
asistencia de la presidenta del
DIF estatal, Adriana Hernandez
de Ortega, el CIJ rindi6 su infor-
me el pasado 21 de mayo. En ma-
teria de prevencién, se realiza-
ron 600 acciones de informacién
con la participacién de 17 mil 800
personas; mil 550 acciones en
proyectos de orientacién, con una

cobertura de 7 mil personas; 325
acciones de movilizacién comuni-
taria con 4 mil 570 personas; y 330
de capacitacion con 160 personas.
Las sustancias de mayor consumo
entre los pacientes atendidos fue-
ron alcohol, tabaco y mariguana.
Cabe resaltar que Ana Lucia Ma-
cusoy, presidenta de la Mesa Re-
donda Panamerica “Perla del Gol-
fo”, hizo entrega de la biblioteca y
la sala de computo que dicha aso-
ciacién doné al CIJ en beneficio de
las personas que acuden a la insti-
tucién y de la sociedad en general.
Cuernavaca: El pasado lo. de
junio se presenté el informe en el
Salén de Cabildo “Emiliano Zapa-
ta” del H. Ayuntamiento, destacan-
do que durante 2009 se incremen-
taron las acciones de tratamiento
mas de 50 por ciento en relacién
con el afio anterior, al realizar 4
mil 130 con una cobertura de 650
personas, tanto en consulta exter-
na como en el Centro de Dia. Por
otro lado, se realizaron 2 mil 300
acciones preventivas con 26 mil
personas. Destaca el trabajo del
patronato local, integrado por cer-
ca de 30 personas, cuyo apoyo ha
permitido la ampliacién de la uni-
dad y el equipamiento de los talle-
res del Centro de Dia. El reto para
2010 es abrir una Unidad de Hos-
pitalizaciéon en Cuautla.
Durango: Se informé que du-
rante 2009 se llevaron a cabo 3
mil 840 acciones de tratamiento
con 420 pacientes y 670 familia-
res. Respecto a prevencién y acti-

vidades de movilizacién social,
se realizaron 3 mil 165 acciones,
con un impacto de 36 mil 460 per-
sonas. La ceremonia tuvo lugar el
26 de mayo y fue encabezada por
la presidenta del DIF estatal, Ga-
briela Lépez de Hernandez Deras.
También se realizé la firma de con-
venios con el Tribunal de Menores
Infractores y la Procuraduria Ge-
neral de Justicia, y se entregaron
reconocimientos a los participan-
tes que concluyeron el diplomado
“Modelos y estrategias de inter-
vencidén temprana en el consumo
de alcohol y drogas ilicitas”.
Guadalajara: Las unidades
operativas de la zona metropoli-
tana de Guadalajara presentaron
su informe el pasado 27 de mayo
en las instalaciones del Colegio de
Jalisco. Mas de mil 700 pacientes
acudieron por primera vez a trata-
miento y a través del programa de
atencion curativa se atendid en to-
tal a 2 mil 530 pacientes y 3 mil
270 familiares. Asimismo, con el
programa preventivo se logr6 im-
pactar a 30 por ciento mas que la
poblacién atendida durante 2008,
por medio de 13 mil 330 acciones.
Cabe destacar que durante 2009 se
colocé la primera piedra de lo que
sera la nueva Unidad de Hospita-
lizacién en terrenos donados por el
H. Ayuntamiento de Zapopan.
Guadalupe: El pasado 4 de
mayo esta unidad informé que
de marzo de 2009 al mismo mes
de 2010 se atendi6 en tratamien-
to a 850 personas, mediante 3




mil 440 servicios. En cuanto a
acciones preventivas, se realiza-
ron 2 mil 100, con una cobertura
de 26 mil personas. Se destacé la
apertura del Centro de Dia con el
apoyo del gobierno municipal.

Huatulco: Esta unidad pre-
sentd su primer informe a la co-
munidad y en la misma ceremonia
tomo protesta el patronato. Du-
rante 2009 se llevaron a cabo cam-
panias de informacién, orientacién
y capacitacién, contabilizando un
total de mil 450 actividades. En
materia de informacion se alcanzé
una cobertura de 14 mil personas
y en orientacién, 3 mil 850. La ce-
remonia se realizé el pasado 18 de
junio y fue encabezada por la pre-
sidenta del DIF estatal, Lourdes
Salinas de Ruiz.

Ixtapa: Como parte del progra-
ma preventivo “Para vivir sin adic-
ciones”, se dio a conocer que en el
rubro de informacién se impartie-
ron 3 mil 300 platicas con temas
de alcohol y tabaco a 45 mil per-
sonas; en orientacién se llevaron a
cabo 430 sesiones con una cobertu-
ra de mil 400 personas; y en capa-
citacion se realizaron 110 acciones
que impactaron a 130 personas. El
informe se presentdé el 29 de junio.

Mexicali: Esta unidad
dio a conocer que en materia
de prevencién alcanzd una co- B

bertura de 12 mil 240 perso-j
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nas, mientras que en tratamiento
impacté a 3 mil 930 personas, me-
diante 5 mil 850 acciones. Destacé
la participacion de los voluntarios
y la coordinacién que se obtuvo
con el “Programa Escuela Segura”
para realizar las Jornadas intensi-
vas de prevencién en primarias y
secundarias. El informe tuvo lugar
el pasado 18 de mayo en el audito-
rio de Desarrollo Social Municipal.
Puebla: En el auditorio de la
Secretaria de Salud del estado, el
26 de abril, se dio a conocer que
a nivel informativo y de sensibili-
zacién se instrumentaron mil 200
accilones, con una cobertura de
46 mil 330 personas; en cuanto a
orientacién, se realizaron 760 ac-
ciones que impactaron a 4 mil 760
personas; en capacitacion se lleva-
ron a cabo 600 sesiones con una co-
bertura de 865 personas. En cuan-
to a los servicios de tratamiento y
rehabilitacién, se llevaron a cabo
3 mil 900 sesiones con mil 110 pa-
cientes y familiares. Destacé la
participacién de 41 voluntarios y
de los miembros del patronato.
Tuxtla Gutiérrez: Esta uni-
dad alcanzd6 una cobertura de 20
mil 200 personas en acciones pre-
ventivas y 860 acudieron a trata-
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miento. La mariguana, la cocaina
y el crack fueron las drogas ilicitas
de mayor consumo entre la pobla-
cién atendida, ademas del alcohol
y el tabaco. Resalté que contintian
los tramites para la construc-
cién de la segunda etapa del edi-
ficio propio para el CIJ. El infor-
me tuvo lugar en el auditorio del
Centro Cultural “Jaime Sabines”,
el pasado lo. de junio, y duran-
te la ceremonia también se firméo
un convenio de colaboracién con la
Escuela de Medicina Alternativa,
cuyo principal objetivo es que los
alumnos de la Licenciatura en Na-
turoterapia podran realizar servi-
cio social y practicas académicas
en CIJ, apoyando el tratamiento de
los pacientes con técnicas de auri-
culoterapia, asi como capacitarse
en materia de adicciones para rea-
lizar actividades preventivas.

Kanta Gamieia Onniz Vaneas &




n el contexto del Dia Internacional de la

Lucha contra el Uso Indebido y el Trafi-

co Ilicito de Drogas (26 de junio), la Ofi-

cina de las Naciones Unidas contra la
Droga y el Delito (UNODC, por sus siglas en inglés)
dio a conocer el “Informe Mundial sobre las Dro-
gas”, cuyo texto destaca que entre 155 y 250 millo-
nes de personas consumieron sustan-
cias ilicitas en 2008 (de 3.5 a 5.7 por
ciento de la poblacién mundial entre
15 y 64 anos de edad).

La mariguana sigue siendo la droga
de mayor consumo en el planeta, pero
las sustancias sintéticas ganan terre-
no. Entre 129 y 190 millones de perso-
nas usaron cannabis al menos una vez.
El niimero de consumidores de drogas
| sintéticas — entre 40 y 50 millones de
personas en el mundo, segun la ofici-
na— podria superar en breve al de de
cocaina y heroina sumados. Respecta
a la cocaina, se estima que la produc-
ci6n disminuyé entre 12 y 18 por ciento de 2007 a
2009. Los consumidores en Europa pasaron de 2 a
4.1 millones de 1998 a 2008, representando cam-
bios en los itinerarios del trafico, los cuales suelen
incluir a Africa.

La tendencia mundial del consumo de drogas
cambi6 en los Gltimos dos afnos: mientras la deman-
da aument6 en los paises en desarrollo, en las na-
ciones ricas se redujo.

La mariguana
sigue siendo la
droga de mayor
consumo en
el planeta,
pero las
sustancias
sintéticas
ganan
terreno
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El reporte incluyé datos de los tres mercados
transnacionales de las drogas mas importantes: he-
roina, cocaina y estimulantes de tipo anfetaminico.
No aborda el trasiego de cannabis porque su pro-
duccién se da con mayor frecuencia en el pais en
el que se consume y su distribucion se efectiia me-
diante los canales sociales.

Segun el informe, Estados Unidos,
Guatemala, Honduras y El Salvador
son los paises mas afectados por el tra-
fico de cocaina, mientras que Venezue-
la es la principal via de salida de ese
narcético con destino a Europa. Ade-
mas, el mercado mundial de la cocaina
mueve unos 88 mil millones de ddlares,
pero hoy en dia sufre transformaciones,
pues mas de esta droga fluye desde los
paises andinos hacia Europa a través
de Africa, en vez de a Estados Unidos,
y el nimero de consumidores del nar-
cético en el viejo continente se dupli-
c6 en la Gltima década. Actualmente el
mercado representa 34 mil millones de ddlares, casi
la misma cantidad que América del Norte.

El mercado de la cocaina en América del Norte
parece reducirse, asi lo confirman las encuestas que
sefialan que el namero total de personas que consu-
men cocaina en América del Norte es menor debido
a las repercusiones en la oferta de las medidas de
represién aplicadas en Colombia y México.

Attsanono Lannaiaca Raninez \&
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las Drogas

Kanen Awanez Viveeon
Jeen 0EL DepARTAMENTD DE RECACIONES [NTERNACIONALES
a Federacion Mun-
dial contra las Drogas
(WFAD, por sus siglas
en inglés) llevé a cabo el
Foro Mundial contra las Drogas
el 24 y 25 de mayo en Estocolmo,
con el patrocinio de la Reina Sil-
via de Suecia. Fue un punto de en-
cuentro para personas de los cin-
co continentes que trabajan en la
prevencion del abuso de drogas en
diversos niveles, desde el comuni-
tario y voluntario hasta el profe-
sional y de disefio de politicas.

El objetivo del foro fue describir
la situacién mundial de las dro-
gas, informar acerca de la investi-
gacién més reciente y de vanguar-
dia, presentar
ejemplos de
métodos
exitosos y

propiciar el intercambio de experiencias entre las organizaciones no gu-
bernamentales. Centros de Integracién Juvenil es miembro activo de la
WFAD como representante de México en la seccién de Norteamérica.

Asistieron al foro representantes de ONG, grupos de ayuda mutua,
centros de tratamiento, escuelas, comunidad empresarial, autoridades
locales, regionales y nacionales, politicos y tomadores de decisiones, en-
tre otros, quienes compartieron ideas y experiencias acerca del trabajo
contra las drogas basado en una politica equilibrada y restrictiva.

Las principales tematicas del foro fueron las siguientes: 1. Investi-
gaciones recientes sobre la mariguana; 2. El problema de las drogas en
Africa Sub-Sahariana; 3. El abuso de drogas entre usuarios adultos y
sus efectos en las nifias y los nifios. Como ponentes participaron renom-
brados cientificos y representantes de las ONG mas importantes a ni-
vel mundial. Por parte de CIJ asisti6 la directora
general, licenciada Carmen Fernandez Céceres. Los asistentes
compartieron

ideasy

experiencias

En una sesién plenaria, la licenciada Fer-
nandez comparti6 la experiencia de méas de 40
afos de CIJ y present6 el “Llamado a la Accién
en Favor de la Prevencién y en contra de la Le-

acerca del trabajo

lizacién de la Mariguana”, lanzado en el Con-
galizacién de la Mariguana”, lanzado en el Co contralasdrogas

greso Mundial de Adicciones 2009 “Experien-
i [ » basado en una
cias basadas en la evidencia”, el cual es uno de

los documentos de postura de la WFAD. Asimis- p olitica

equilibrada y

mo, fue coordinadora del panel de la Fundacién
Mentor, una ONG internacional enfocada en la restrictiva
prevencién del consumo de drogas en los jove-
nes y la promocién de su salud y bienestar.
Entre los participantes del foro destacaron
Antonio Maria Costa, director ejecutivo de la
Oficina de Naciones Unidas contra la Dro-
ga y el Delito (UNOCD); Gil Kerlikowske,
zar antidrogas de Estados Unidos; docto-
ra Maria Larsson, secretaria de Salud
de Suecia; y doctor Robert Dupont, pri-
mer director del Instituto Nacional de
Abuso de Drogas (NIDA) de la unién
americana, entre otros personajes
del campo de las adicciones.\&
Para saber mas:
http://www.wfad.se/
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Clasificacion: droga eslimulante
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efinicidn: sustancia denominada clorhidrato de cocaina, resultado de la refinacién de ho-

jas de coca. Cuando se aspira, se absorbe por las mucosas nasales y llega al cerebro en

cuestién de segundos. El crack es un derivado de hervir clorhidrato de cocaina en bicar-

bonato de sodio.

Presentacion: polvo blanco. Generalmente se vende en paquetes de un gramo, adulterada con glucosa o

lactosa e incluso con anestésicos o estricnina. La pureza de la coca después de procesarla es de 85%, pero

adulterada, apenas llega al 30%. El crack se presenta como pasta amarillenta que, al endurecerse, se ve

como piedras pequenas.

Via de administracion: principalmente inhalada por la nariz e inyectada (intravenosa), en menor me-

dida oral (masticada). El crack se usa fumado en dispositivos disefiados o adaptados para ello.

Efectos inmediatos

Si se consume en forma de crack, la absorcién es direc-
ta (menos de 8 segundos), por tanto, los efectos son in-
mediatos, cortos y conducen al aumento potencial de la
intoxicacién aguda y de la dependencia.

0 Estimula el sistema nervioso central.

O Incrementa el ritmo cardiaco, la tensién arterial y
la temperatura corporal.

© Disminuye el apetito.

0 Dilatacién pupilar.

O Sensacién de incremento de la energia.

O Cambios en la percepcion y la conducta.

0 Euforia, relajacién y bienestar pasajeros.

O Aparente reduccién de las inhibiciones.

O Falsas ideas de grandeza.

Senales de alerta

© Disminucién del apetito.

0 Enojos repentinos y actitud retadora.

O Dilatacién pupilar.

O Confusién mental y desconfianza.

© Aplanamiento emocional y retraimiento social.

O Deterioro del juicio.

0 Conductas repetitivas.

O Fracaso o desercién escolar o laboral.

© Robos o conductas delictivas para conseguir dinero
y comprar la droga.

Consecuencias del consumo
O Pérdida de peso considerable y desnutricion.
O Insomnio croénico.
O Escalofrio.
@ Cansancio fisico, agotamiento cronico.
© Complicacion en vias aéreas superiores, como sinusi-
tis, ulceras o perforaciones del tabique nasal.
O Alteraciones cardiovasculares como arritmias o in-
fartos.
© Dolor de cabeza y migrana.
@ Con el crack puede haber dolor crénico o quemadu-
ras de labios, lengua y garganta, o ronquera.
Q El uso croénico produce perforacién y pérdida del
tabique nasal.
Otros riesgos
O Afecciones neurolégicas como convulsiones.
O Incapacidad para realizar tareas simples.
O Sentimientos de depresion, paranoia y panico.
O Ansiedad.
O Conductas violentas e irritabilidad.
© Su uso crénico puede producir psicosis.
© En hombres que abusan puede provocar impotencia,
dificultades para la ereccién y la eyaculacion.
© En mujeres, pérdida de la menstruacién e infer-
tilidad.
Sindrome de abstinencia
O Fatiga, suefios vividos desagradables.
O Insomnio o hipersomnia.
@ Aumento del apetito.
O Ansiedad, agitacién y/o depresion.
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Nuevas Publ

Los datos epidemiolégicos da la Encuesta Nacional
de Adicciones 2008 confirman que las drogas ilega-
les de mayor consumo en el pais son: mariguana,
cocaina e inhalantes; ante este panorama, se vuel-
ve necesario la realizacion de platicas tipo en donde
se brinde informacion actualizada y veraz sobre las
caracteristicas mas sobresalientes de estas drogas
y las repercusiones de su consumo.

Como apoyo a la estrategia se han desarrollado
folletos informativos, material didactico que permi-

Materiales de
Prevencion, Tratamiento
y Rehabilitacion

Folletos para platica tipo: mariguana, cocaina € inhalantes

te sefialar breve y eficientemente la definicién, nom-
bres comunes, dafios, riesgos, signos y sintomas del
consumo de estas drogas.

Al mostrarse con un lenguaje claro y abierto,
de forma sencilla e interesante, los jévenes po-
dréan identificar dafios, reducir riesgos y poner en
practica estrategias de proteccién. Estos materia-
les buscan contribuir a generar nuevas experien-
cias de prevencién y asi mejorar la eficacia de las
intervenciones.
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Catalogo de los Servicios de Tratamiento
y Rehabilitacion

Se trata de un catalogo que describe los objetivos
del Programa de Tratamiento de CIJ, asi como sus
diferentes subprogramas, a saber: Consulta Exter-
na, que agrupa los proyectos de Intervencién Tem-
prana (Plan Primera Respuesta), Consulta Exter-
na Bésica y Consulta Externa Intensiva (Centros
de Dia); Hospitalizacién, que comprende los pro-
yectos de Plan de Desintoxicacién y Estabilizacion
del Sindrome de Abstinencia, Centro de Dia en
Hospitalizacién, Hospitalizacién de Estancia Bre-
ve (un mes) y Hospitalizacion de Estancia Media
(tres meses); y Reduccién de Dano, que compren-
de el Plan de Mantenimiento y Deshabituacién con
Metadona, y la distribucion de Paquetes de Oportu-
nidad para la Salud.

El catalogo servira para difundir los servicios de
tratamiento y rehabilitacién de CIJ entre sus poten-
ciales usuarios en centros escolares y de trabajo.

Paquete preventivo: “Prevenir jugando”, 2010

La poblacién infantil se considera prioritaria en la inter-
vencién preventiva del programa “Para vivir sin adic-
ciones” de Centros de Integracién Juvenil, dada la dis-
minucién en la edad de inicio del consumo de tabaco,
alcohol y otras drogas (ENA, 2002, 2008). En este senti-
do, se tiene el proyecto Orientaciéon Preventiva Infantil
(OPI), el cual se desarrolla con un dispositivo de taller di-
rigido a nifos y nifias de 6 a 9 afios de edad, con dos ver-
tientes de abordaje diferenciado, una para menores de 6
y 7 afos y otra para 8 y 9 afos de edad, en funcién del
nivel de desarrollo cognoscitivo, con especial énfasis en
el dominio de habilidades de lecto-escritura.

Con base en este marco de referencia y como una
tecnologia de apoyo es que se elaboré el paquete que in-
cluye un conjunto de recursos preventivos diferenciados
con base en la edad de los nifios: 1) Dos cuadernillos de
trabajo para el facilitador, describe el procedimiento a
seguir para la utilizacién de los ejercicios en apoyo a las
sesiones de orientacién; 2) Dos CD interactivos con ejer-
cicios ludicos y audiocuentos para el trabajo con los ni-
nos mas pequenos; 3) Diploma de participacion.

Tratamiento
Rehabilitacion



asi como la estructura y las cartas descriptivas de los propios talleres y los recursos para la integracién

Este disco sirve de apoyo al personal de salud, volun-
tarios y promotores que apoyan el desarrollo de las ac-
tividades en CIJ. Su objetivo primordial es brindar un
panorama general de lo que es y hace CIJ, especialmen-
te en el Programa de Tratamiento y Rehabilitacion.

Define ademaés lo que son los Centros de Dia, los
objetivos del proyecto, a quién esta dirigido, quié-
nes participan en ellos y cuales son los beneficios
del tratamiento.

Asi también, se incluyen diversas presentacio-
nes e imagenes que vienen a complementar al Ma-
nual de Apoyo: Taller de Habilidades Socio-Laborales;
Manual de Entrevista Motivacional y Manual de Ope-
racién para Voluntarios que participan en Centro de
Dia, todas ellas de gran utilidad para la adecuada ca-
pacitacion del personal de salud y los voluntarios que
participan en el proyecto.

grupal, incluyendo un catéalogo de técnicas que les facilitardan esta tarea.

Disco compacto como apoyo a los manuales de Centros de Dia

Manual de operaciéon para voluntarios
que participan en los Centro de Dia

Este manual fue elaborado para responder a
las necesidades técnicas de los voluntarios que
participan en la aplicacién de las actividades de
apoyo de Centros de Dia. Presenta una sintesis
con las principales caracteristicas del proyecto
Centro de Dia, ademés de que proporciona una
serie de técnicas y herramientas que facilitan la
realizacién de las actividades. Pretende lograr
que los voluntarios de CIJ adquieran una mejor
comprension de las actividades en las que pue-
den participar y, a la vez, que dispongan de los
recursos minimos necesarios para promover su
Optimo desemperio en la tarea.

Ademas de ofrecer informacién acerca de las
diversas actividades en las que pueden partici-
par los voluntarios en CIJ, también describe de
manera detallada sus funciones en los Centros
de Dia, proporcionando técnicas y herramien-
tas para la realizacion de actividades de reha-
bilitacién y reinsercién social con los pacientes,
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DE a pertinencia de este libro no

puede ser mayor: los temas

1GLO

LAS DR

ot del narcotrafico y las adic-
' ciones se encuentran en to-
dos lados. Abundan sus menciones en
la prensa: las disputas y ejecuciones en-
tre miembros de la mafia, la situacién de
nuestras carceles, la contratacién de si-
carios por parte de ciertos grupos, la re-
estructuracion de los territorios de venta
de droga en México y sus distintas cate-
gorias, como drogas naturales o sintéti-
cas. Los politicos cada vez insisten mas
en que el tema amenaza la seguridad

nacional, aunque a muchos de ellos les

conviene su venta. Los institutos contra las

adicciones no pueden hacer mucho mas, por falta de re-

cursos. Ante esto, el ciudadano comun y corriente no tiene infor-

macién de primera mano sobre la realidad del problema, sélo encuentra

desinformacién y prejuicios en un periodismo a veces irresponsable; y de
los politicos sélo recibe datos tergiversados para sus propios intereses.

Por estos motivos, la guerra contra las drogas es una guerra inter-

minable, dice el autor del presente libro. En parte, porque narcotra-

fico y poder politico estan estrechamente unidos, pero también por-

ﬁ’lnfaorma

&

que la concepcién que se tiene del
fenémeno de su venta y consu-
mo varia de acuerdo con la época
donde se ubica. Nuestra visién de
las drogas cambia al mismo tiem-
po que nuestra realidad. Luis As-
torga, prestigiado investigador
y analista del tema, presenta un
breve panorama histérico, que va
desde el Porfiriato hasta la actua-
lidad, sobre el tema del consumo,
el trafico y la venta de estupefa-
cientes.

El gran mérito de El siglo de
las drogas es que plantea el uso y
el abuso de drogas en México, pero
también critica la manera que te-
nemos de abordar el tema: con
prejuicios y desinformacion. Ade-
mas, el autor presenta interrogan-
tes sobre los posibles escenarios
del futuro: /si la guerra esta perdi-
da de antemano, sélo nos queda su
legalizacién?\¥

as farmacodependencias

son un fenémeno hiper-

complejo que forma par-

te de la realidad de sufri-

miento social de nuestros paises. En

el presente libro, concebido como un

manual de trabajo, el doctor Efrem

Milanese, reconocido experto inter-

nacional, ofrece la descripcién de

conceptos, procesos, practicas e ins-

trumentos que han demostrado ser

utiles y eficaces en la practica del

tratamiento comunitario de las far-

macodependencias y de las conse-

cuencias de situaciones de exclusion
social grave.

Este manual surge del trabajo de investiga-

cién en la accidn, desarrollado bajo la direccién cientifi-

ca del doctor Milanese y con el financiamiento de la Unién Euro-

pea, UNESCO, UNAIDS y Caritas Alemania, asi como por diferentes

organizaciones en América La-
tina: Lua Nova (Sorocaba, Bra-
sil), Reciclazaro (Sao Paulo, Bra-
sil), Caritas Regional Sao Paulo
(Brasil), Fundacién Procrear (Bo-
gota Colombia), Caritas Nacional
Colombia (Bogota Colombia), Fo-
yer Caritas Saint Antoine (Port
au prince, Haiti), Hogar Inte-
gral de Juventud en red local en
la Ciudad de México con Caritas
Arquidiécesis de México, el Cen-
tro Caritas de Formacion para la
Atencién de las Farmacodepen-
dencias y Situaciones Criticas
Asociadas, Fundacién Mexicana
de Reintegracién Social, Espa-
cios de Desarrollo Integral y Pro-
curaduria General de Justicia del
Distrito Federal \Y
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INFORMACION

Ciudad de México CIJ contigo (55) 52-12-12-12 / Telcij Jalisco (33) 38-33-34-63

WWW.Cij.org.mx

cij@cij.gob.mx

www.cij.gob.mx

DISTRITO FEDERAL
DELEGACION ALVARO OBREGON
« ClJ Alvaro Obregén Norte
10. de Noviembre esq.
Informe de Gobierno,
col. La Conchita, Complejo del Centro
Deportivo La Conchita,
01130, México, D.F.
Tel.: 52 76 44 88
CIJ Alvaro Obregén Oriente
Cerrada de Vicente Ambrosi s/n,
entre Girardén y Periférico,
col. Sta. Ma. Nonoalco, Mixcoac,
01420, México, D.F.
Tels.: 56 11 00 28, 55 98 48 11
DELEGACION AZCAPOTZALCO
* ClJ Azcapotzalco
Tierra Negra num. 334, col. Tierra
Nueva, 02130, México, D.F.
Tel. y fax: 53 82 05 53
DELEGACION BENITO JUAREZ
» ClJ Benito Juarez
Mier y Pesado num. 141, 1er. piso,
esq. Eje 4 Sur Xola, col. Del Valle,
03100, México, D.F.
Tels.: 5543 92 67, 55 36 00 16
DELEGACION COYOACAN
» ClJ Coyoacan
Berlin num. 30, col. Del Carmen,
Coyoacan, 04100, México, D.F.
Tel.: 55 54 49 85, fax: 55 54 93 31
DELEGACION CUAJIMALPA
+ ClJ Cuajimalpa
Coahuila nim. 62, entre Av. Juarez y
Antonio Ancona, col. Cuajimalpa,
05000, Cuajimalpa, México, D.F.
Tel.: 58 13 16 31
DELEGACION CUAUHTEMOC
+ ClJ Cuauhtémoc Oriente
Callejon de Girén s/n, esq. Rodriguez
Puebla, Altos Mercado
Abelardo Rodriguez, col. Centro,
06020, México, D.F.
Tel. y fax: 57 02 07 32
CIJ Cuauhtémoc Poniente
Vicente Suarez num. 149, 1er. piso,
entre Circuito Interior y Zamora,
col. Condesa
06140, México, D.F.
Tel.: 52 86 38 93
DELEGACION GUSTAVO A. MADERO
» ClJ Gustavo A. Madero Aragon
Villa Tenochtitlan num. 4,
col. Villas de Aragoén,
07570, México, D.F.
Tel.: 21 58 40 83
CIJ Gustavo A. Madero Norte
Norte 27 nim. 7, 2a. Seccion,
col. Nueva Vallejo,
07750, México, D.F.
Tel. y fax: 55 67 65 23
ClJ Gustavo A. Madero Oriente
Av. 414 num. 176, col. Unidad San Juan
de Aragén 7a. Seccion,
07910, México, D.F.
Tel. y fax: 57 96 18 18
DELEGACION IZTAPALAPA
* ClJ Iztapalapa Oriente
Calz. Ermita Iztapalapa num. 2206,
col. Constitucion de 1917,
09260, México, D.F.
Tel. y fax: 56 13 37 94
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» ClJ Iztapalapa Poniente

Sur 111-A num. 620,

col. Sector Popular,

09060, México, D.F.

Tels.: 55 82 51 60, 56 70 11 89 y fax
» Unidad de Hospitalizacion Iztapalapa

Av. Soto y Gama s/n,

Unidad Habitacional Vicente Guerrero,

09200, México, D.F.

Tel. y fax: 5690 4639
DELEGACION MAGDALENA
CONTRERAS
+ ClJ Magdalena Contreras

Parcela s/n,

col. Lomas de San Bernabé,

10350, México, D.F.,

Tel.: 56 67 97 93
DELEGACION MIGUEL HIDALGO
+ CIlJ Miguel Hidalgo

Bahia de Coqui nim. 76,

col. Verénica Anzures,

11300, México, D.F.

Tels.: 52 60 58 05, 52 60 07 19 y fax
DELEGACION TLALPAN
+ ClJ Tlalpan Periférico

Periférico Sur esq. 4a. Ote.,

col. Isidro Fabela, 14030, México, D.F.

Tel.: 56 06 00 46, fax 56 65 79 45
» ClJ Tlalpan Viaducto

Calle 2 nim. 10, col. San Buenaventura,

14629, México, D.F.

Tels.: 54 85 91 49, 54 85 90 62
DELEGACION VENUSTIANO CARRANZA
» ClJ Venustiano Carranza

Oriente 166 nim. 402,

col. Moctezuma 2a. Seccion,

15530, México, D.F.

Tel.: 57 62 13 99, fax: 57 62 53 32
DELEGACION XOCHIMILCO
» CIJ Xochimilco

Av. Pino Suérez s/n,

esq. Ignacio Zaragoza,

col. Calyecac, Santiago

Tulyehualco Centro,

16700, México, D.F.

Tel.: 1547 49 75
INTERIOR DE LA REPUBLICA
AGUASCALIENTES
» ClJ Aguascalientes

Emiliano Zapata num. 117,

entre Libertad y Gorostiza, col. Centro,

20000, Aguascalientes, Ags.

Tel.: (449) 9 15 65 26, fax: 9 15 45 42
BAJA CALIFORNIA
* CIlJ Mexicali
Francisco Serrano s/n,
entre Av. Gildardo Magafa y Rafael
Buelna, col. Josefa Ortiz
de Dominguez, 21220, Mexicali, B.C.
Tel.: (686) 5 65 98 48
CIJ Tijuana-Guaycura
Av. Rio Alamar nim. 21373,

Fracc. Mesetas del Guaycura,
23000, Tijuana, B.C.

Tel.: (664) 6 25 20 50

Clinica para Pacientes Usuarios de
Heroina Tijuana

Av. Lic. Martin Careaga num. 2264-B,
esq. Batallén San Blas,

Fracc. Las Palmeras,

22535, Tijuana, B.C.

Tel.: (664) 6 3175 82

CIJ Tijuana-Soler

Unidad de Hospitalizacion Tijuana

Auv. Lic. Martin Careaga nim. 2264,
esq. con Batallén San Blas,

Fracc. Las Palmeras

22535, Tijuana, B.C.

Tels.: (664) 6 30 28 88, 6 80 31 92 y fax

BAJA CALIFORNIA SUR

ClJ La Paz

Oaxaca y Chiapas s/n,
col. Radio y Prensa,
23070, La Paz, B.C.S.
Tel.: (612) 1 22 23 62,
fax: 122 59 59

ClJ San José del Cabo
Calle B entre calle 3 y
boulevard 23,

col. Vista Hermosa,
San José del Cabo, B.C.S.
Tel.: (624) 10 5 28 68

CAMPECHE

CIJ Ciudad del Carmen

Calle 38 por 40 s/n,

Parque Tecolutla,

24178, Ciudad del Carmen, Camp.
Tels.: (938) 38259 57,3821572

COAHUILA

CIJ Laguna-Coahuila (Torredn)

Av. Sta. Maria nim. 1025 Pte.,

col. Moderna, 27170, Torreén, Coah.
Tels.: (871)7 16 88 24,7 16 88 33
CIJ Piedras Negras

ClJ Saltillo

Purcell Nte. num. 609,

esq. Miuzquiz, Zona Centro,

25000, Saltillo, Coah.

Tels.: (844) 4 1280 70,4 12 51 73 y fax
CIJ Torreén Oriente

Av. Judrez y Calle Rodas s/n,

Fracc. Valle de las Nasas,

Torreén, Coah.

COLIMA

CIJ Colima

Calle Estado de México num. 172,
col. Alta Villa, 28970, Villa de Alvarez, Col.
Tels.: (312) 3 11 66 60, 3 11 53 44,
fax: 3 11 44 09

CIJ Manzanillo

Av. Elias Zamora Verduzco nim. 986,
Barrio 4, col. Valle de las Garzas,
28219, Manzanillo, Col.

Tels.: (314) 33543 43,334 8088
CIlJ Tecoman

Jupiter nim. 170, col. Tepeyac,
28110, Tecoman, Col.,

Tel.: (313) 324 80 20

CHIAPAS

CIJ Tapachula

9a. av. Norte Prolongacién num. 166,
Fracc. Jardines de Tacana,

30720, Tapachula, Chis.

Tel. (962) 6 26 16 53

CIJ Tuxtla Gutiérrez

12a. Av. Norte Pte. nim. 130,

col. Centro,

29000, Tuxtla Gutiérrez, Chis.

Tel. y fax: (961) 61 8 18 51

Unidad de Hospitalizacion Ixbalanqué
Km. 8.5 carretera Tuxtla
Gutiérrez-Villaflores, col. El Jobo,
29090, Tuxtla Gutiérrez, Chis.

Tels.: (961) 65 5 83 83, 65 5 80 91
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CHIHUAHUA

+ ClJ Chihuahua

M. Qjinaga num. 1001,

esq. Calle 10a.,

col. Centro,

31000, Chihuahua, Chih.

Tel. y fax: (614) 4 1572 22

CIJ Ciudad Juérez “B” Zona Norte
Tlaxcala num. 3245,

col. Margaritas,

32300, Cd. Juarez, Chih.

Tel.: (656) 6 16 90 99

Clinica para Pacientes Usuarios de
Heroina Cd. Juarez

Mauricio Corredor nim. 467,
Zona Centro,

32000, Cd. Juarez, Chih.

Tels.: (656) 6 32 20 00, 6 32 20 01 y fax
DURANGO

+ ClJ Durango

Bruno Martinez num. 140,

Zona Centro,

34000, Durango, Dgo.

Tel.: (618) 8 2559 91, 8 13 09 32 y fax
CIJ Laguna-Durango (Lerdo)
Av. Matamoros num. 336 Sur,
entre Abasolo y Bravo,

Zona Centro,

35150, Cd. Lerdo, Dgo.

Tel. y fax: (871) 7 25 00 90
ESTADO DE MEXICO

+ ClJ Chalco

Av. 1a. Solidaridad s/n,

esq. Benito Juarez,

col. Providencia,

56600, Valle de Chalco
Solidaridad, Edo. de México
Tel.: 59 71 26 95

CIJ Ecatepec

Citlaltépetl mz. 533,

lotes 9y 10,

col. Cd. Azteca,

3a. Seccion,

55120, Ecatepec de Morelos,
Edo. de México

Tels.: 57 75 82 23, 57 75 62 47
Unidad de Hospitalizacion Ecatepec
Cerrada de Hortensia s/n,

col. Gustavo Diaz Ordaz,
55200, Ecatepec de Morelos,
Edo. de México.

Tels.: 57 91 26 83

ClJ Naucalpan

Cto. Ingenieros num. 61,

Fracc. Loma Suave,

Cd. Satélite, 53100,

Naucalpan de Juarez, Edo. de México
Tel.: 53 74 3576

CIJ Nezahualcéyotl

Acequia nim. 277, col. Porfirio Diaz,
57520, Cd. Netzahualcoyotl,
Edo. de México,

Tel.: 57 65 06 79

CIJ Texcoco

Cerrada de Violeta num. 16

col. La Conchita

56170, Texcoco, Edo. de México
Tel.: (595) 95574 77

ClJ Tlalnepantla

Hidalgo num. 8,

col. Bosques de México,

Fracc. Santa Monica,

54050, Tlalnepantla de Baz,
Edo. de México

Tel.: 5362 35 19
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» ClJ Toluca
Av. Maestros num. 336,
col. Doctores,
50060, Toluca, Edo. de México
Tel.: (722) 213 03 78
GUANAJUATO
+ ClJ Celaya
Privada de Alhelies num. 100
col. Rosalinda I,
38060, Celaya, Gto.
Tel. y fax: (461) 6 14 93 99
ClJ Ledn
Blvd. Hermanos Aldama num. 1105,
col. San Miguel,
37489, Leodn, Gto.
Tel. y fax: (477) 7 12 14 40
ClJ Salamanca
Bvld. Rinconada de San Pedro num. 502,
Fracc. Rinconada San Pedro (Infonavit II),
36760, Salamanca, Gto.
Tel. y fax: (464) 6 48 53 00
GUERRERO
» ClJ Acapulco
Av. Nifios Héroes num. 132,
esq. Comitan,
col. Progreso,
39350, Acapulco, Gro.
Tels.: (744) 4 86 37 41,4 86 42 70,
fax: 4 85 33 93
Unidad de Hospitalizacion
Punta Diamante
Blvd. de las Naciones s/n, lote 10 A,
39906, Acapulco, Gro.
Tels.: (744) 4 62 07 17,
46217 91
ClJ Chilpancingo
Carretera Nacional
México-Acapulco Km. 276,
esquina calle Kena Moreno,
col. Salubridad,
39096, Chilpancingo, Gro.
Tel.: (747) 494 94 45
CUJ Ixtapa Zihuatanejo
Carretera Nal. Acapulco-Zihuatanejo,
calle Kena Moreno s/n,
col. Lomas del Riscal,
40880, Zihuatanejo de Azueta, Gro.
Tels.: (755) 103 80 10
HIDALGO
» ClJ Pachuca
San Martin de Porres nim. 100,
esq. Blvd. Pachuca-Tulancingo,
Fracc. Canutillo,
42070, Pachuca, Hgo.
Tels.: (771) 7 13 16 07,
7192529
ClJ Tula
Avenida Nacional s/n
esq. Insurgentes,
col. San Marcos,
42831, Tula de Allende, Hgo.
Tel.: (773) 7 32 17 90
JALISCO
+ ClJ Guadalajara Centro
Federacion num. 125,
col. La Perla,
44360, Guadalajara, Jal.
Tel.: (33) 36 18 07 13,
fax: 36 54 43 75
CIlJ Guadalajara Sur
Calle Arroz nim. 501,
col. La Nogalera,
44470, Guadalajara, Jal.
Tels.: (33) 36 70 84 55,
fax: 36 70 25 12

» ClJ Puerto Vallarta
Calle Durango num. 479,
col. Mojoneras,
48292, Puerto Vallarta, Jal.
Tels.: (322) 2 90 05 55,
fax: 2 90 05 68
CIJ Tlaquepaque
Eduardo B. Moreno ndm. 225, edif. 1,
col. La Asuncion,
45527, Tlaquepaque, Jal.
Tel.: (33) 36 80 53 32,
fax: 36 80 41 83
CIJ Zapopan Kena Moreno
Tezozomoc num. 4375,
col. El Zapote,
45050, Zapopan, Jal.
Tels.: (33) 35 63 64 80, 35 63 64 81
ClJ Zapopan Norte
Av. Santa Margarita num. 2634,
col. Santa Margarita,
45130, Zapopan, Jal.,
Tel. y fax: (33) 33 65 64 23,
36 47 55 38
Unidad de Hospitalizacion
Zapotlan el Grande
Cuba nim. 629,
col. Bugambilias,
49000, Zapotlan el Grande, Jal.
Tel.: (341) 41310 30
Unidad de Hospitalizacion Zapopan
Carretera a Tesistan y
Periférico s/n,
mod. 7,
col. Arboledas Juridico FOVISSSTE,
45130, Zapopan, Jal.
Tel.: (33) 36 33 54 50,
fax: 36 36 31 30
MICHOACAN
» ClJ La Piedad
Paseo de la Mesa num. 25,
col. El Fuerte, carretera La Piedad-
Guadalajara, La Piedad, Mich.
Tel.: (352) 5 25 83 57
CIJ Morelia
Av. Acueducto num. 824,
col. Chapultepec Nte.,
58260, Morelia, Mich.
Tel.: (443) 424 33 81
ClJ Zamora
Av. Santiago num. 457,
col. Valencia 2a. Seccion,
59610, Zamora, Mich.
Tel.: (351) 517 69 10
MORELOS
» ClJ Cuernavaca
Av. Centenario num. 206,
entre A. Obregén y Rubén Dario,
col. Carolina,
62190, Cuernavaca, Mor.
Tel.: (777)317 17 77
NAYARIT
» ClJ Tepic
Montes Andes num. 45,
esq. Rio Elba,
col. Lindavista,
63110, Tepic, Nay.
Tels.: (311) 217 17 58, 2 17 08 69
NUEVO LEON
» ClJ Apodaca =
Calle Jiménez s/n,
entre Aldama y Priv. Santa Lucia,
col. Moderno, =
66600, Apodaca, N.L.
Tels.: (81) 83 86 65 19,
83 86 65 20 y fax




» ClJ Guadalupe
Av. Zaragoza nim. 517 Norte,
entre Gral. Bravo y Dr. Morones
Prieto, Zona Centro,
67100, Guadalupe, N.L.
Tels.: (81) 83 67 10 83,
8007 63 84
CIJ Monterrey
Dr. Raul Calderén Gonzalez num. 240,
col. Sertoma,
64710, Monterrey, N.L.
Tels.: (81) 8348 03 11, 83 33 14 75,
fax: 83 48 02 91
CIJ San Nicolas de los Garza
Berlin num. 200-B,
col. El Refugio, 1er. Sector,
66430, San Nicolas de los Garza, N.L.
Tels.: (81) 83 02 25 96, 83 13 01 89
Unidad de Hospitalizaciéon Nuevo Leén
Calle Segunda num. 103,
col. La Cruz, 66000,
Ciudad Garcia, N.L.
Tels.: (81) 82 83 06 06, 82 83 13 12
OAXACA
» ClJ Huatulco
Av. Oaxaca esq. Blvd. Guelaguetza s/n,
70989, Santa Cruz Huatulco, Oax.
Tels.: (958) 105 15 24
» ClJ Oaxaca
Lote 1, paraje El Tule, Jurisdiccion
Municipal de San Bartolo,
71256, Coyotepec, Oax.
Tel.: (951) 143 15 37
PUEBLA
* CIlJ Puebla
Calle 18 Ote. nim. 430,
Fracc. San Francisco,
72000, Puebla, Pue.
Tel.: (222) 2 46 20 08,
fax: 2329372
» ClJ Tehuacan
Privada 11 Poniente 916,
Fracc. Nifios Héroes de Chapultepec,
75760, Tehuacan, Pue.
Tels.: (238) 382 89 17,
3829268
QUERETARO
* ClJ Querétaro
Av. de los Teotihuacanos s/n,
esq. Purépechas,
col. Cerrito Colorado,
76116, Querétaro, Qro.
Tel. y fax: (442) 2 18 38 58
QUINTANA ROO
» ClJ Cancun
Calle 18, mz. 63, lote 3, region 92,
frente a Radio Turquesa,
entre Av. Lopez Portillo,
Ruta Cuatro y Av. Kabah,
77509, Cancun, Q. Roo
Tel.: (998) 8 80 29 88
CIJ Chetumal
Calle Subteniente Lépez nim. 458,
mz. 686, esq. Av. Magisterial,
col. Residencial Chetumal,
77030, Chetumal, Q. Roo
Tel.: (983) 83 7 90 61
CIlJ Cozumel
Av. Pedro Joaquin Coldwell nim. 450,
entre 5 Sur y Morelos,
Zona Centro,
77600, Cozumel, Q. Roo
Tel.: (987)8726377

» ClJ Playa del Carmen
Av. Cruz de los Servicios s/n
contra esquina Plaza las Américas,
dentro del Centro Cultural
Playa del Carmen, col. Ejido
77720, Playa del Carmen, Q. Roo
SAN LUIS POTOSI
» ClJ San Luis Potosi
Madrofios nim. 394,
Fracc. Jardines del Sur,
78399, San Luis Potosi, S.L.P.
Tel.: (444) 11200 79
SINALOA
» ClJ Culiacan
Mariano Escobedo num. 651 Pte.,
col. Centro,
80000, Culiacan, Sin.
Tel.: (667)7 16 41 46
CIJ Culiacan Oriente
Satélite nim. 1963,
col. Obrero Campesino,
80013, Culiacan, Sin.
Tel.: (667) 7 53 68 61
CIJ Escuinapa
Av. de las Américas s/n
col. Santa Lucia,
Escuinapa, Sin.,
Tel.: (695) 953 13 11
CIJ Guamuchil
Lépez Mateos num. 390,
esq. Dr. De la Torre,
col. Morelos,
81460, Guamdchil, Sin.,
Tel.: (673) 7 32 25 47
ClJ Guasave
Blvd. Insurgentes y Lazaro Cardenas s/n,
col. Ejidal,
81020, Guasave, Sin.
Tel.: (687) 8728277,
fax: 8 71 25 55
CIJ Los Mochis
Blvd. Los Banqueros num. 1379 Pte.,
Sector Norponiente,
entre Ludwin Van Beethoven
y Dren Juarez,
81229, Los Mochis, Sin.
Tel.: (668) 8 12 93 24
CIJ Los Mochis Centro
Blvd. 10 de mayo poniente,
Fracc. Las Fuentes,
81223, Los Mochis, Sin.
Tel.: (668) 8 12 93 24
ClJ Mazatlan
Kena Moreno s/n,
entre Revolucién y
Ejército Mexicano,
col. Periodistas,
82120, Mazatlan, Sin.
Tels.: (669) 9 84 42 65,990 12 74
Unidad de Hospitalizacion Culiacan
Av. Cineastas s/n,
col. Lomas de Rodriguera,
carretera a la Pithayita km. 2.5,
80000, Culiacan, Sin.
Tel.: (667) 1 80 84 58 celular
SONORA
» ClJ Hermosillo
Blvd. Transversal
esq. Morelia Final,
col. El Coloso,
83040, Hermosillo, Son.
Tel.: (662) 2 13 28 68,
fax: 217 18 61

» ClJ Nogales
Calle Dinorama s/n
esq. Prol. calle Dinorama, col. Alamos,
84085, Nogales, Son.
Tel.: (631) 31 330 30
TABASCO
» ClJ Villahermosa
Fernando Montes de Oca num. 208,
col. Lindavista,
86050, Villahermosa, Tab.,
Tel.: (993) 3 15 96 27
TAMAULIPAS
» ClJ Ciudad Victoria
Blvd. Zeferino Fajardo s/n,
esq. con Bolivia, col. Libertad,
(antes rastro municipal)
87019, Ciudad Victoria, Tamps.
Tels.: (834) 13511 41,135 11 49
ClJ Reynosa
Venustiano Carranza num. 780,
col. Fernandez Gémez,
88570, Reynosa, Tamps.,
Tel.: (899) 9 22 27 30
CIJ Tampico
Priv. Cuauhtémoc num. 113,
esq. Hidalgo, col. Primavera,
89130, Tampico, Tamps.
Tels.: (833) 2 17 47 70,
2 13 44 59 y fax
TLAXCALA
» ClJ Tlaxcala
Av. Guridi y Alcocer num. 60,
col. Centro,
90000, Tlaxcala, Tlax.
Tel.: (246) 46 2 83 71
VERACRUZ
» ClJ Poza Rica
Prolongacién Bolivia s/n,
col. Palma Sola,
93320, Poza Rica, Ver.
Tel. y fax: (782) 8 23 44 00
CIJ Xalapa
Av. Acueducto y
Ruiz Cortines s/n,
col. Unidad Magisterial,
91010, Xalapa, Ver.
Tel.: (228) 8 15 05 00
YUCATAN
» ClJ Mérida
Calle 55 nim. 535,
entre Calles 64 y 66,
col. Centro,
97000, Mérida, Yuc.
Tel.: (999) 9 23 32 87,
fax: 923 08 43
ZACATECAS
* ClJ Fresnillo
Hombres llustres num. 1,
esq. La Salle, col. Centro,
99000, Fresnillo, Zac.
Tels.: (493) 9 33 64 80,
9837252
Unidad de Hospitalizacion Jerez
Estrella num. 39A,
col. Centro,
99300, Jerez, Zac.,
Tel.: (494) 94574 09
CIlJ Zacatecas
Parque Magdaleno Varela
Lujan s/n,
col. Buenos Aires,
98056, Zacatecas, Zac.,
Tel.: (492) 9 24 77 33
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“Nuevos retos,
nuevas soluciones”

Dirigido a
Médicos, psiquiatras, psicélogos, trabajadores sociales, socidlogos, investigadores y
profesionales en el campo de las adicciones y dreas afines.

Inscripciones e Informes

Nacionales: congresoint@cij.gob.mx

Internacionales: icaamailbox@aol.com y icaa2010@icaa.ch
karen.alvarez@cij.gob.mx

ancun, Qumtana Roo

3 al 6 de noviembre

e

B é;www .icaa. ch/meX|c02010 htlm = -
Phcr o s’ 8

- F -

- wwwcu org.mx

«




