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RESUMEN

Actualmenteestáampliamentereconocidala importanciadel sistemaeducativo
comomedio cualificadoparaprevenirel consumode drogasy. la figura del profesor
como aspectoclave de este proyecto. Sin embargo,pocasveces se ha valorado
adecuadamentela opinión de dicho colectivo. Con cl propósitode evaluar [a moti-
vación del profesoradopara implicarseen dicha tarea,en el presenteestudiose
realizaun análisisde las actitudesantela prevenciónde las drogodependenciasen la
escuela,utilizando unamuestradc 158 profesoresgallegos.

Los datos revelanque el profesoradodc La ComunidadGallega,mayoritaria-
mente,considera que el consumo de drogases un problemagrave al que urge
encontraruna solucióny muestrauna actitud favorablecara a la participación en
programasdc estetipo, peroexige unacolaboraciónde los padres,apoyodel centro.
del consejoescolar,del municipio y, si es posible, un equipode apoyo.

Palabras Clare: Prevenciónescolar; drogadicción;actitudeE motivación;pro-
fesorado.

1. INTRODUCCIÓN

El consumode drogasconstituyeuno de los principalesproblemasde
nuestrasociedad;tanto profesionalescomo ciudadanosson conscientesde
la gravedadde dicho comportamientoy, por ello, demandansoluciones
urgentes(OARC(A-SEÑORÁN, 1994). Perola actuaciónante las drogasno es
cuestiónfácil, puestoquees un fenómenocomplejoy cambiante.Cambiala
sustanciaque está de moda, la edad de inicio, surgen nuevos productos,
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varíanlas pautasde consumo,las motivacionesquecondicionansu uso,los
sectoresde población afectados, la percepciónsocial del problema, etc.
<CALAFAT, 1987). A pesarde todasestasdilictíltades, desdehaceunosaños,
estamosasistiendoa un desplieguede iniciativas que finalmenteempiezana
traducirseen programasde intervención(GARCIA-RODR(GUEZ, ALBEIN y
SEVILLA, 1993).

En un primer momento anteel desconocimientodel tema se dirigieron
todos los esfuerzosa la vertiente terapéutica,sin embargo, la evidencia
científica pronto demostróque la efectividad del tratamientode los toxi-
cóinanosera bastantelimitada, los resultadospositivos escasosy las tasas
de reincidenciaaltas(POLICH, ELLICKSON, REUTER y KAHAN. 1984;POLAI-
NO LORENTE y RossícNoLí, 1991). Esto llevó a considerarla prevención
como el principal instrumentoparareducir, retrasaro prevenirel consumo
de drogas,antesde que se hayavuelto habitualo se conviertaen una clara
disfunción.En el campode las drogodependencias,como en cualquierotra
área de la salud,se estima que la prevenciónpuedeser una de las formas
más eficacesdc actuacióny la intervenciónmás racional<CALAEAT, AMEN-
GUAL y MEJ(AS, 1990; BOIXET, SOLER, AGUDO, BATLLE, 1993; GARC(A-
SEÑORÁN, 1994).

No obstante,el discurso de la prevención de drogodependenciasva
girandoprogresivamenteen torno acuestionesamplias:probablementeuna
de las cuestionesque la hacenmás difusaes la complejidadde la conducta
de consumoque se nos presentacomo un problemamultidimensional;de
ahí, que resulteimposibleidearunaúnicaestrategiade prevenciónaplicable
en todos los casos(Gosso~y GRANT, 1990).

La prevenciónescolarha sido la pioneradentro dcl amplio abanicode
programaspreventivos(CALAFAT cÉ aL, 1990). Por otra parte, los estudios
realizadosa nivel mundial confirman que el uso indebidode sustanciases
tambiénun problemaescolar(MCBRIDE y CLAYION, 1985;PARKER, POOL.
RAWLE y CAY, 1986: CANO y BERJANO, 1988; CALAFAT, 1987; CALAFAT el
aL, 1990; COMAS, 1990; JOHNSON, 1990-1991;Xunta de Galicia, 1991).

El niño ya antesde su nacimientopuedeestaragredidopor estassustan-
cías, a travésdel consumomaterno.Posteriormente,aprenderáa consumir
desdemuy pequeñodiferentesdrogas,primero en el propio hogar, después
conlosamigosy compañeros.La sociedada travésde un mercadoperfecta-
menteplanificado, bien por vías legales o ilegales, le proporcionarátodo
tipo de sustancias,sin muchapreocupaciónpor su salud y desarrollo(VEGA,
1984). El niño queasistehoy a nuestrasescuelases precisamenteel niño
indefensoante las drogasy con toda probabilidadseconvertirámás tarde
en consumidor(abusivoo no) de las mismas.

Las toxicomaníascomo un problema de salud más, tienen que ver
fundamentalmentecon los estilos de vida de la población (¡‘UNES, 1989>.
Los hábitosnocivos se adquierenen la niñez,concretamentela edadcrítica
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parael inicio del consumode drogasse sitúaentrelos docey quince años,
oscilandolos tramosde edadsegúnla sustanciade quese trate;por ello, la
educación para prevenir el consumode drogas es algo cada vez más
necesarioen la escuela.Por otra parte,los centrosescolaresson un lugar
privilegiadoparael desarrollode actitudesfavorableshaciaunavida sana;
la escuelaestáconsideradacomo un lugaT idóneo paraprevenirel abuso
de sustanciasy ello por múltiples motivos: es la única institución que
acogea la mayoría de la población duranteun periodo muy extensode
tiempo, como mínimo el que correspondea la enseñanzaobligatoria, los
escolaresestánagrupadosdurantehorasen la escuelaa la atenciónde
profesionalesde la educación,lo quepermiteunaactuaciónprolongaday
consistente;la escuelaactúasobreel niño a unaedaden la quesuproceso
de formación estáen sumáximoapogeo,de modo queel individuo es mas
receptivo y la adquisicióny modificación de susconocimientos,hábitosy
actitudeses más perdurable;la escuelatienecomo encargosocialjustifica-
tivo de su existenciael proporcionaral niño y adolescentelas condiciones
y recursosóptimos para permitirle la maduraciónpersonal,el progresivo
accesoa superiorescotas de autonomíaresponsabley de integración
social, el logro de crecientesniveles de libertad. Y es todo eso lo que se
encuentracomprometidoen alto grado en los comportamientosquetrata
de evitar la prevención.Todasestascircunstanciashacen del ambiente
escolar un marcoidóneo para desarrollarprogramaspreventivos(ONATE,
1989; VILLALBI y AUBÁ, 1991; I3USQUETS, 1992; BoIxEr et al., 1993;
GARC(A-SEÑORÁN, 1994).

Con esteplanteamientopodemosver quela problemáticade las drogas
es un problemaeducativo,del queno sepuededesentenderningúneduca-
dor. Las drogasjueganun papel importanteen nuestrasociedady la escuela
tiene como misión educarpara la vida; el maestrocomo consecuenciano
puedecerrarlos ojosante estarealidadpuestieneunagranresponsabilidad,
ya que la tareaeducativatiene que aplicarsea los problemasque nuestra
sociedadvive y uno de ellos es precisamentela insistenteoferta de las
drogas;por tanto, la prevenciónde las drogodependenciases un aspecto
muy importantede la educaciónactual.

Además,confrecuenciase señalaqueel profesores la personaindicada
paraponer en prácticaun programapreventivo(URZAINQUI, CORTAIRF y
\txRO, 1983; BERJANO, 1986; CALAFAT, 1987; Ministerio de Educacióny
Ciencia, 1989), pueses quientiene un mejorconocimientode los alumnosy
mantieneun contactomáscercanoy cotidianocon ellos, pudiendoincidir
de forma másdirectay espontáneasobreel temade las drogas(TARAC[DO,
SMITH y GESTAL, 1989). El profesor, en principio, es el profesional que
mejor puedeconocery valorar las actitudesy aptitudesde los alumnosy
por tanto,despertarmejor su interés,rentabilizandoy haciendomáseficaz
de estaforma un programade prevención.Por último, no debemosolvidar
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que de acuerdocon los principios de la teoríadel aprendizajesocial (BAN-
DURA, 1969, 1977), los niños durantesu desarrolloevolutivo tienen como
modelos,inicialmente,a sus padresy, posteriormente,van tomandomode-
losadultosde suentorno.convirtiéndoselos profesoresen modelosrelevan-
tes para los adolescentes.

Sin embargo,deberíamosplantearnossi existe motivación por partedel
profesoradopara colaboraren la tareapreventivay si estáncapacitados
parahacerlo,En esta investigaciónpretendemosvalorarel gradode interés
que muestradicho colectivo hacia la prevenciónde las drogodependencias,
dc qué forma le gustaríaparticipar, qué conocimientos tienen sobre las
drogasy variablesque facilitan el consumo.

2. METODOLOGÍA

2.1. Instrumento y procedimiento

El instrumentoutilizadoparala recogidade informaciónfue un cuestio-
nario especialmentediseñadopara la ocasiónde acuerdocon los objetivos
planteados,de modo quese recogierantodoslos aspectosque nos interesa-
han.Parasu elaboraciónnos basamosen otras investigacionessimilares a
la nuestra(ULZAINQUI, CORTAtRE y VARO, 1983; CANo y HERJANO, 1986;
CALAFAT, 1987; ESCÁMEZ, GARCÍA y BELLVER, 1990).

Siguiendolas recomendacionesde ESCÁMEZ et cl. (1990), se introduje-
ron variablescomo las característicaspersonales,profesionales,administra-
tivas y contextuales,quesegúndichosautoresdefinensubgruposdel colecti-
yo de profesionalesde la educación.

Otro grupo de variablesse referían a los conocimientosbásicossobre
drogas,tipos de drogas,tipos de alumnosqueconsiderabanmás propensos
a la drogadiccióny contextosfacilitadoresde la misma.

También se incluyó una escalatipo Likert, con cinco intervalos de
respuesta,para evaluar sus actitudes y opiniones sobre el consumode
drogas, tratamiento educativodel problema, implicación del profesor en
dicho programa,tanto a nivel de formación paraél mismo como a nivel de
ejecuciónen sucentro.

Se utilizaron preguntascerradassalvoen cuestionesmuy puntualesque
se dejaronabiertaspor considerarde interéslas opinionesdel profesorado
sobrelas mismas.

Una vezconfeccionadoel cuestionario,sesometióa revisión por distin-
tos profesionalesque valoraron su adecuación:también se realizó una
pruebapiloto, todoello paradepurarlos items, asícomo verificar la cober-
tura de los aspectosa evaluar,la comprensióny la facilidad de cumplimen-
ación.
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Posteriormentese redactóel cuestionariodefinitivo que constabade 90
variables.

El trabajode campose realizó durantelos mesesde febreroa marzode
(992.

2-2. Población y selección de la muestra

La poblacióna estudiarestabacompuestapor los profesoresde EGB y
BUP de la Comunidad Gallega. Participaron21 centrosescolares.Para
calcular el tamaño de la muestrarecurrimos a la fórmula propuestapor
Sierra(1985) para poblacionesfinitas.

4pqN

E
2(N— 1)±4.p.q

en donde,

xi = tamaño de la muestra
p y q = varianzas

E error
N= tamañode la población

Aplicamosa p y q el casoínás desfavorable,es decir, p y q=50. Tras la
aplicaciónde la fórmula, el tamañode la muestraquedóestablecidoen 200
sujetos.

Los profesoresse seleccionabanal azary cumplimentabanloscuestiona-
nos en la hora del recreo.

2.3. Procesamiento de datos

Posteriormentelos cuestionariosfueron revisados;únicamente158 fue-
ron debidamentecumplimentados.A pesar de que la participación en el
estudiode los centrosescolaresfue muy elevada,la colaboracióndel profe-
soradono fue totalmentesatisfactoria.Esta situaciónes común para otros
estudios realizadosen otras comunidades(CALAFAT, 1957; GARCÍA-RODRÍ-
GUEZ u al., 1993);por tanto,estamostotalmentede acuerdoconlos autores
citados,en que podríahaberseintroducido algún tipo de sesgopuescabría
pensarque los profesoresmás motivados fueron los que cumplimentaron
debidamenteel cuestionario.

Consecutivamentese procedió a la codificación y tabulación de los
datos. FI tratamientoestadísticose llevó a cabocon el paqueteSPSS.
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3. RESULTADOS

3.1. Característicasde la población estudiada

De los 158 profesoresencuestados,60 pertenecen a la provincia de la
Coruña,25 a Orense,25 a Lugo y 48 a Pontevedra.Lasnotascaracterísticas
más relevantesde la muestrasonlas siguientes:hay un 9 % másde mujeres
que de hombres;con relación a la edad.cl 37,8 % tiene menos de treinta y
cinco años,el 31,4% tiene entretreinta y seis y cuarentay cinco años,el
21,8% entre cuarentay ses y cincuenta y cinco años, y el 9% más de
cincuentay cinco años,de acuerdocon estosdatospodemosdecir quenos
encontramosante un profesoradobastantejoven; en cuantoa la situación
administrativaprofesional.casi todosson funcionarios(77,3%); la mayoría
estáncasados(69,9 0 o); el 65,8 ~ son profesoresde EGB (el 11,4 0/, ejercesu
docenciaen el ciclo medio de EGB y el 540o en el ciclo superior);en cuanto
al tipo de centroen el quetrabajan,el 75,9% lo haceen centrospúblicosy
el 24,1 % en centrosprivados-concertados;el centroescolarestáubicadoen
el 10,1 % de los casosen un medio rural-interior,un 43,7%en un ambiente
urbano-interior,el 13,3% en un medio rururbano interior, el 2,5% en
rural-costa,el 20,3 0/, en urbano-costay el 10,1 ~o en rururbano-costa;el
71,3 % de los profesoresha realizadocursosde renovaciónpedagógicaen
los últimos tres años; y se muestransatisfechoscon su labor escolar el
93,5%, estaúltima variable ha sido incluida pues la efectividadeducativa
estádirectamenterelacionadacon el «clima» queexisteen la escuelay éstea
su vezresultaun factor posibilitantedel aprendizajeen el niño y adolescen-
te, por tanto, hemosconsideradola satisfacciónlaboral por la influencia
decisivaque puedaejerceren la creaciónde un clima escolarsatisfactorio.

3.2. Percepción de los profesores del consumo de sus alumnos,
de las causas y factores precipitantes de dicho consumo

El 79,4% del profesoradomanifiestano estaral tantode si susalumnos
consumeno no drogas,mientrasquecl 20.6% señalaquesusalumnoshan
consumido drogas por lo menosen alguna ocasión. La mayoría de los
profesores(91,4%)definena un drogadictocomo a un enfermo; el 34,2%
consideraqueel alumno máspropensoal consumode drogases el que tiene
desajustesde personalidad,tambiénel quetiene escasacapacidaddejuicio y
valoracióncrítica (30,2%), otros rasgosque destacansobrelos demásson:
tener satisfechosde sobra todos los caprichos(12,1 %) y no respetarlas
normassociales(6,0 ¼).

Entre los factorescontextualesque favorecenel consumode drogas,los
profesoresrecalcanunaampliagamade posibilidades,entrelos másimpor-
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tantesdestacan:el consumode drogasentresus amigos,la faltade expecta-
tivasantela vida, los centrosde diversión,problemasfamiliaresy, la faltade
atenciónfamiliar.

3.3. Valoración del profesorado sobre la información de los alumnos
sobre el tema y de la necesidad de formación en la materia

El 35,1 0/u dice que nuncaha tratadoel temade lasdrogas,sin embargo,
pareceque hay un interésconsiderablepor partede los alumnospuesen el
64,9 9/o de los casosel tema surgió en clase; cuandoestoocurrió, el 80,4%
de los profesoreshabló con los alumnosde manerainformal, el 12,4%
preparóunaprogramaciónadecuadaa losinteresesde los alumnos,el 3,1 %
orientó a Los interesados hacia otras personaso centros y el 2,1 % evadió el
tema (ver Gráfico 1). La mayoríade los profesoresconsideranqueel grado
de formación de susalumnosen estetema no es buenoy, segúnun 83,40/o
muchos chicos se acercana las drogas porque no están suficientemente
informados sobresusdañosy efectos.

3.4. Grado de conocimientosque posee el profesorado
sobre las drogas, tipos y efectos

Como podemosver en la Tabla 1, en general (72% de los encuestados),
el profesoradocree quesu formaciónen el tema de las drogases satisfacto-
ria, únicamenteel 28 % la consideraescasa.

TABLA 1
Valoración del profesorado sobre su formación

en el tema de las drogas

Nula
Escasa 28 %
Suficiente . . . . 61.8%
Elevada 10.2%

(Total: .158 sujetos>

En esta misma línea y debido al alto grado de relevancia y connotacio-
nes positivo/negativasque la informaciónsobredrogaspuedeejercercuan-
do su transmisiónse realizade forma inadecuada,se consideróunapremisa
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Gráfico 1. Reaccióndel colectivode profesores
cuandosurgió el tema de las drogasen clase

Pedir ayuda a otros 3,1

Resolverloinformalm. Evasión del tema 2,1
80,4 Otros2

Preparar una program. 12,4

importanteconocerlas fuentesde información de dicho colectivo y en qué
medidala informaciónposeídaconteníamayor o menor grado de objetivi-
dad.Las fuentesde informaciónde los profesoresson variadas,sin embargo,
como puedeapreciarseen el Gráfico 2, los ínediosde comunicaciónsocial
ocupan un lugar muy relevante;en el gráfico hemos señaladoaquellos
sectoresdondeaparecenlos mediosde comunicacióncon rayas,y las fuen-
tes más científicas,tales como,estudiosrealizados,libros, conferencias,etc.,
con puntos.

Con respectoa la informaciónque poseen,es meritorio destacarlo si-
guiente:paraalgunosprofesores,entreparéntesisaparecenlos porcentajesde
los que así opinan, las siguientessustanciasno son drogas:el café (16,9%);
café y tabaco (9,1 0 o); café y tranquilizantes(3,20 o); café, alcohol, tabaco,
colas,pegamentos,tranquilizantes(1,9 on); ácidos(1.3 en); ácidos,colas, pega-
mentos(1,3 0~); café, porros, colas, pegamentos(0,6 00); alcohol, inhalantes
(0,6 %): café, alcohol, tabaco,tranquilizantes(0,6 o); café, colas, pegamento
(0,60 o); café., inhalantes(0.60u); tranquilizantes,ácidos,colas <0,6%).

Cuandonos referimosal gradode peligrosidadde las drogas,podemos
observarque muchos profesoresconsiderana las drogasaceptadassocial-
mente«poco»o «algo peligrosas»,sin embargo,cuandonos referimosa las
drogasilegalesde difícil acceso,éstassonconsideradascorno «muy peligro-
sas»,salvo en el casode la cannabis.

Si examinamoslas puntuacionesobtenidasen las variablesquese refie-
ren al gradode peligrosidadde las drogastenemosque,paralos profesores,
las más peligrosasen orden decrecienteson: la heroína, la cocaína, los
alucinógenos,los inhalantes,las anfetaminas.el alcohol, la cannabisy el
tabaco. Puedeobscrvarsecon claridad que las drogas ilegales de difícil
accesoson consideradaslas más peligrosas,seguidasde las drogaslegales
con posible uso ilegal y por último las consideradasmenos peligrosasson
las legalesy la cannabis.

Tambiénpodemosobservarqueconceptoscomo dependenciapsicológi-
ca y física, no estándel todo clarospues un porcentajemuy numerosolos
confunde.También existe un gran número de profesoresque no parece
conocerel argot que nuestrosjóvenesutilizan hoy en día.
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Gráfico 2. Fuentesde informaciónde los profesores
sobreel temade las drogas

Medios de comunicación 37

Libros, rey. científie. Estudios y libros 1,3
22,1 Estudios y conferene. 1,3

Amigos 1,3
Otros 2,6

¡¡LAmigos y Mass Media 2,6
Libros y Mass Media 13 ¡ ~Estudiosy Mass Media 2,6

~-Estudiosrealizados 2,6
Conferencias, charlas 6,5 Contacto con drogodep. 3,2

Conferencias y Mass M. 3,9

Hay quedestacarqueson muchoslos profesores(un 63,2 %), que creen
que cuandose fuman porros, se acabainevitablementeconsumiendootras
drogas;estehechoquizásseadebidoal sensacionalismoconque los medios
de comunicacióntratan el tema de las drogas;pues de muchosestudios
realizadosse desprendeque mientrasel consumode cannabises una con-
ductaampliamentegeneralizada,no ocurreasí con elconsumode heroínao
cocaína(CANO y BERJANO, 1988).

3.5. Medidas preventivasmás eficaces

Entre las actividadesque se estánllevando a cabo en los centrospara
prevenirel usode dTogas,destacala informaciónobjetiva(33,5 o/o>~ en muy
pocoscasosse realizanactividadesdidácticasinterdisciplinares(7,9 %). Lla-
ma la atenciónqueenel40,8% de loscasosno serealizaningunaactividad.
La mayoríade los profesores(87,1 %) consideraquela formaciónen el tema
de las drogases responsabilidadde los padres,profesoresy especialistasen
la materia.

Educara los alumnosparaorganizarsu vida de unaforma sana,habi-
tuarlos hacia el compromisoy responsabilidaden la toma de decisiones,
formarlos intelectual y culturalmente,y darles una información objetiva
sobrelas drogas,son las actuacionesmás eficacesque se puedenllevar a
caboen la escuelaparaprevenirla drogadicciónsegúnlos encuestados.

No existe un acuerdoentrelos profesoressobrecuantotiempo debería
dedicárseleal temade las drogas,un 33,8 % es partidario de tocarlo sólo
cuandosurjaen clase; un 31,1 % unahoraa la semana;un 20,5% como si
fuera unaasignaturamásy un 14,600 en las horasde tutoría.
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El sistemamáseficaz parahacerprevencióncon los alumnoses según
los profesores:organizaractividadesde ocio y educaren las escuelas,tam-
bién consideranimportanteslas campañasde informaciónen los mediosde
comunicacióny la represiónde los traficantes,

3.6. Actitudes, opiniones y creencias del profesorado
hacia el consumo de drogas y su prevención escolar

Un 91,8% dc los profesoresestáde acuerdoen considerarqueel consu-
mo de drogases un problemareal y que ni la familia ni la escuelaforman
suficientementea los sujetosparaevitarlo; son conscientes(83,304)de que
surgeen la edad escolar y el 92% de la muestra,lo consideracomo una
cuestióneducativaque hayque resolver.Estaprimera lectura de los datos
nos parece positiva, pues permite inferir una actitud favorable cara la
participaciónenprogramasde estetipo. Nuestrosresultadoscorroboranlos
datospresentadospor Escámezy colaboradoresen el año 1990, y apoyanla
tendenciadetectadapor los investigadoresreferida a unamayor sensibiliza-
ción por parte del profesoradohacia el consumode drogas.Sin embargo,
hayquerecalcarqueun 28,1 % creequeel consumode drogases unamoda
como otras;estosdatosson preocupantespuesreflejan la inconscienciade
las personasque así opinan sobre los dañosqueestassustanciaspueden
acarreartanto en el casode los afectadoscomo parael restode la sociedad.

Mayoritariamente,podemosafirmar que el profesoradode la Comuni-
dad Gallega consideraque estamosante un problemagrave al que urge
encontrarunasolución.

Casi todos(93,404) parecenestar a favor de queel Centro y el Consejo
Escolarparticipenen la prevenciónescolarde las drogodependencias,así
como la totalidad del profesorado(76,4%)y los servicios socialesde los
municipios(88,8%). No existeun acuerdoentreel profesoradosobresi una
comisión o personaespecíficadebe ser la responsablede coordinar las
actividades.Un 84,7 04 cree que deben ser incluidos en los temariosde
cienciassocialesy naturales,dondese le podría ofrecera los alumnos toda
la informaciónadecuadaa sus necesidades.Pero para poder llevar a cabo
esta labor, los profesores(77,2%)consideranimprescindiblela actualiza-
ción del cuerpodocente; un 81 % opinan que es necesarioun programa
específicode formacióndel profesoradoparaprofundizarsusconocimientos
y el 84,4% lo consideraindispensableparaabordarel temaen la escuela,
asícomo ladotaciónde instrumentosespecíficos,programasy técnicaspara
actuaren la escuela(92,6~/~)Tambiénconsideranquedichalabor serámás
eficaz si se cuentacon un equipoespecializadode apoyo(87,504).

La gran mayoría(88,6%)estimaque su participaciónen un programa
preventivoseríaenriquecedoratantoparalos alumnoscomoparalos profe-
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sores, pues proporcionaríacriterios de actuación tanto a los alumnos
(92,1 04) como a los agenteseducativos(81,904).

Tambiénhay que destacarque paraun grupo de profesores(25,704), la
prevenciónde la drogadicciónno es competenciadel centroescolar,sino de
institucionesespecializadas.Segúnel 8 04, la escuelaya estámuy cargada
como paraocuparsede estostemas;y ademásla prevenciónescolarde las
drogodependenciasocasionaríaunaseriede conflictosy problemasentrelos
quecabedestacar:enfrentamientocon los padres(15,8%); pérdidade tiem-
po y escasosresultadospositivos(4,504); rechazopor partedel profesorado
(11,1 0/0); restaríatiempoaotrasobligaciones(24,604);elesfuerzono estaría
compensadoeconómicamente(5404); no seríaaplicablepor el grannúmero
de alumnosy saturaciónde actividadesescolares(28,50/o) y crearíaen los
alumnosdeseosde experimentarlo novedoso(7,4%).

4. DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES

1. Muy pocosprofesoresestánal tanto de si sus alumnosconsumeno
no drogas.Parala mayoría,el drogadictoes un enfermo,y el alumno más
propensoa un consumo problemáticoes aquel que tiene desajustesde
personalidad,escasacapacidadde juicio y valoración crítica. Entre los
factoresquepropician el consumodestacanlos que tienenun origen social.

2. Por lo general,las drogas legales,e incluso las drogas ilegales de
fácil acceso(inhalantes,tranquilizantes),reciben un trato benevolentepor
partedel profesoradoy son consideradas«pocoo nadapeligrosas».

3. Los profesoressonconscientesde quelos alumnosestáninteresados
enel tema. El 83,4V

0 consideraquela informaciónqueposeenlos estudian-
tes sobrelas drogasno es buena.La charlainformal ha sido utilizadapor la
gran mayoría de los profesores(80,404) cuando el temasurgió en clase,
estosresultadoscoincidencon los obtenidospor Cano y Berjano(1986) en
un estudiosimilar al nuestro;paraestosautoreséstatécnica(dudosamente
preventiva) ha sido una de las primerasy casi la única de las utilizadasen
nuestro país durantevarias décadas,por tanto cabría hipotetizar que a
pesarde encontrarnosya en la décadade los noventa,el progresoen este
sentido tendríamosque considerarlomás bien escasoo delicitariamente
desarrollado.Otro sector muestralrepresentadopor cl 12,4% manifiesta
haberpreparadounaprogramaciónacordea los interesesde los alumnos,lo
quepresuponehaberlotratadodentro del tiempo habitualque el eurricu-
lum escolardistribuyeparalas diferentesáreasquelo integran,estatenden-
ciacoincidiría en cierta forma con la líneapreventivaa seguiren materiade
educaciónpara prevenirel consumode drogas.

4. A pesarde queel 10,20o de losprofesoresconsiderasuformaciónen
el temade las drogaselevaday el 61,SOosuficiente,hemospodido observar
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quemuchosde ellos no tienenclaros, conceptosespecíficosen dichamate-
ria. Ademáslas fuentesde informaciónutilizadasno son del todo fiablesni
objetivas,puesen un porcentajemuy elevado,las canalesfundamentalesde
obtenciónde informaciónson los mediosde comunicaciónsocial. Resulta-
dossimilaresfueron obtenidospor URZAINQUI et al. (1983), y por CANO y
BERJANO (1986). Llama la atenciónque a pesarde los añosde diferencia
entre las distintas investigaciones,todavía los medios de comunicación
social ocupanel primer lugar, en lo que a fuentesde información sobre
drogasdel profesoradose refiere. No debemosolvidar, queen los mensajes
enviadospor nuestros«massmedia» rara vez predominauna información
objetiva (TRAVERSE, 1987); lo que se buscacon dichas noticias es llamar la
atencióndel espectador,por ello normalmentesonimpactantes,sensaciona-
listas y dramáticas(FUNES, 1989). Coincidimos por tanto con CANO y
BERJANO (1986), CAsTILLO LEEME (1993) y con lo establecidoen el Plan
NacionalsobreDrogas(Ministerio de Sanidady Consumo,1985), donde
se denuncia,en general, una deficiencia notable en la formación de los
diferentesprofesionales(especialmenteentreel personalsanitarioy educa-
dor), y falta de objetividad,parahacerfrente a la demandageneradapor el
consumode drogas.Por lo quecreemosnecesariounaformaciónde dicho
colectivomedianteprogramasespecíficoso cursosde reciclaje; el profeso-
rado muestraunaactitud positiva hacia su perfeccionamientoen la mate-
ria. Sin embargo,deberíaimplantarseun sistemadondese reconocieraal
profesoradoeste trabajosuplementario,de estaforma se garantizaríala
eficacía.

5. El tema de las drogasse trabajaen el ámbitoescolar,sin embargo,
las iniciativasquehansurgidoen los centroseducativosparahacerfrente a
estaproblemáticason insuficientesy carentesde coordinación,basándose
fundamentalmenteenla información,técnicaquesegúnmúltiplesinvestiga-
ciones por si sóla no protegee incluso puede tenerefectos contraprodu-
centes.

6. En cuanto a los métodospreventivosque consideranmás eficaces
destacan:organizaractividadesde ocio y educaren las escuelas,también
consideranimportantes las campañasde información en los medios de
comunicacióny la represiónde los traficantes.

7. Educara los alumnospara organizarsu vida de una forma sana,
habituarloshacia el compromisoy responsabilidaden la toma de decisio-
nes,formarlosintelectualy culturalmente,y darlesunainformaciónobjetiva
sobrelas drogas,son segúnlos profesores,las actuacionesmás eficacesque
se puedenllevar a cabo en la escuelaparaprevenir la drogadicción.Estos
resultadosnos parecenpositivospuesreflejan la forma en que entiendensu
profesión, que no se limita a transmitir conocimientospropuestosen el
curriculum, sino que consideranque su función profesional incluye otras
tareascomo, ayudara los alumnosa tomardecisiones,resolverproblemas
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vitales, promoverla salud de los alumnos.Estosdatosnos hacensuponer
quela mayoríadel profesoradono tiendea limitar su labor profesionala lo
meramenteinstructivo, sino que manifiesta una gran inquietud hacia la
formación de sus alumnosa todos los niveles, incluyendo entre ellos la
promoción de la salud.

8. Con respectoa la implicación personaldel profesoradoen un
programade prevención,podemoshablarde dos líneasde actuación:una
que podría denominarsede aceptacióne implicación en dichos progra-
mas y otra de rechazopor los conflictos e inconvenientesque ello le
acarrearía.En general,podemosdecir quenuestroprofesoradoestá dis-
puestoa comprometerseactivamenteen la labor preventiva,puesconsidera
ci consumo de drogas como un problema real, al que la escueladebe
intentar dar una solución; mayoritariamenteexiste una actitud positiva
haciala prevenciónescolar,pero se exigeunaparticipaciónde los padres,
un apoyodel centro y del consejoescolar,del municipio, y si es posibleun
equipode apoyo.

Donde ya no existe un acuerdoentre los profesoreses sobre cuánto
tiempo deberíadedicárseleal tema de las drogas,el 84.7 04 consideraque
debeserincluido en el curriculum.

A raíz de los resultadosobtenidos,se desprendenunos aspectosque
consideramosprioritarios:

Podemosinferir que desdelos centrosescolaresno se estácapaci-
tando a nuestrosniñosadecuadamenteparahacerfrente a la «cul-
tura de la droga»que le rodea,sin embargo,el profesoradocalifica
el problemade gravey manifiesta,en general,unapredisposición
favorablea implicarseactivamenteen la prevenciónde dichacon-
ducta.

— El profesoradono estásuficientementecapacitadoparallevar ade-
lante unaeducacióneficaz paraprevenirel uso indebidode drogas
pues,las principalesfuentesde información,en muchoscasosno son
las apropiadas.Además,existen lagunasen su formación,no están
claros conceptosbásicosy se infravalora la nocividad de las drogas
legales.Por otraparte,susplanteamientosante la tareaeducativano
son coincidentes,

Todo ello nos hacever que elobjetivo prioritario de unapolítica escolar
parala luchacontrael abusode drogasen laescuelahadeiniciarsepor una
formación del profesorado,aportándolesuna información básicasobreel
tema y promoviendola continuidaden la actualizaciónpedagógica,do-
tándolosde los mediosdidácticosy auxiliaresque le permitanenfrentarsea
las exigenciasquele planteadichaproblemáticay favorecerunaactitudde
compromisoy participaciónen actividadesde educaciónsobredrogaspara
sus alumnos,
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