Problemas en adolescentes:
como identificarlos
y prevenirlos
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1/ Introduccion

jQué miedo: dos adolescentes!

Acné, afectos a flor de piel, cabezas con preguntas, corazones
inquietos, nuevos amigos... La adolescencia es la fase de la vida que
sigue a la nifiez y precede a la juventud; segin la OMS, de los 10 a los
19 aiios. Es la etapa de cambio y crecimiento por excelencia, en la
que se sientan las bases para afrontar la vida. Sin esta etapa puente de
ruptura, no arrancaria la aventura de la bisqueda de la felicidad.

Ahora bien, la palabra adolescencia viene de adolecer: ‘faltar, estar
incompleto’. Por eso, esta etapa de crecimiento es un momento de gran
vulnerabilidad. Y en esta época de rapidez, exigencia, ideas liquidas,

vinculos débiles y familias rotas, muchos adolescentes estan heridos.

Algunas de estas heridas se concretan en trastornos psicoldgicos,
como la ansiedad y la depresién; en adicciones que hacen el papel de
anestesia para su malestar emocional y desorientacién vital... La
pregunta es: 3Qué les pasa a los adolescentes del siglo xx12 3Y qué se
puede hacer para ayudarlos?
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En lo
adolescencia
se asientan
as bases
nara afrontar
a vido




Hoy empiezo Secundaria

2/ Principales problemas

que surgen en esta etapa

A continuacién enumeramos y describimos algunos de los
problemas més comunes en la etapa de la adolescencia,

y sugerimos unas pautas para intentar resolverlos o saber
acompaiiar a los jévenes durante el proceso.

2.1. Trastornos psicologicos

Nueve millones de adolescentes europeos entre 10y 19
afios padecen una enfermedad mental. Esto es mas de
la mitad de los adolescentes europeos, segin el informe
de 2021 de Unicef sobre el Estado Mundial de la
Infancia. De los problemas de salud mental analizados
en este informe, la ansiedad y la depresién son los
mds comunes.

Ademads, de los treinta y tres paises analizados por

Unicef, Espaiia tenia el porcentaje mas elevado de
adolescentes con problemas de salud mental: dos
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de cada diez adolescentes espafioles entre 10y 19
afos padecen una enfermedad mental. Como dice el
psicélogo Daniel Goleman (1996), «este desasosiego
emocional parece ser el precio que han de pagar los

jévenes por la vida modernas.

la ansiedad
a depresién son
os problemas
de salud mental
mas comunes



https://www.unicef.org/media/108281/file/SOWC-2021-Europe-regional-brief.pdf.pdf
https://www.unicef.org/media/108281/file/SOWC-2021-Europe-regional-brief.pdf.pdf

Ansiedad
3Qué es?

La ansiedad es «una emocidn negativa que se vive
como amenaza, como anticipacién cargada de malos
presagios, de tonos difusos, desdibujados, poco claros»
(Rojas, 2008). Tiene que ver con la angustia. De hecho,
ambas palabras comparten etimologia, pues proceden
de angor, que en latin hace referencia a la estrechez.
Asi, la ansiedad es aquella experiencia interior en

la que todo es inquietud, desasosiego, estar en
guardia y como al acecho, esperando lo peor.

Ahora bien, no es lo mismo la ansiedad que el miedo.
El miedo es una emocién que nos prepara ante una
amenaza real y concreta.

* En el miedo, el temor es a algo especifico, como a
hablar en piblico o a suspender un examen;

* mientras que en la ansiedad, el temor viene de
todas partes y de ninguna, de ahi la perplejidad
que produce. Todo se vuelve confuso, cargado de
incertidumbres.

3Por qué?

Aunque es frecuente experimentar ansiedad en ciertas
situaciones, la mayoria de las personas —incluso las que
viven situaciones traumdticas— no desarrollan trastornos
de ansiedad. Influyen la herencia genética, la bioquimica
del cerebro y los estilos afectivos de la familia. Ademds,
en muchos de los adolescentes de hoy en dia, el
deterioro de los vinculos familiares, la presion
académica y los malos habitos, como la dependencia
de las redes sociales, son factores muy influyentes.

Sintomas

Estos son algunos de los sintomas para detectar la
ansiedad:

Sintomas fisicos

+ Dificultad respiratoria
«  Temblores

* Hipersudoracién

* Boca seca

*  Tics localizados

+  Pellizco géstrico
Tensién corporal

¢ Vdémitos

* Insomnio
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Sintomas de conducta

Estar alerta

Hipervigilancia

Bloqueo afectivo

Dificultad para la accién
Movimientos torpes y lentos

Sintomas psicoldgicos

Inquietud

Desasosiego, desazén, agobio
Inseguridad

Sensacién de vacio interior
Temor a perder el control
Disminucién de la atencién

Ansiedad muy intensa:

Temor a la muerte, a la locura, a suicidarse

Sintomas intelectuales

Tendencia a la duda

Adelantar conclusiones negativas: «Todo me sale
mal»

Tener un pensamiento radical, absolutista: «blanco
o negro, bueno o malo», «siempre», «<nunca»
Dificultad para concentrarse

3Qué hacer?

Si algin alumno de tu clase padece ansiedad,
lo mejor es hablar con él, animarlo a no aislarse

y ayudarlo a tener habitos saludables que

propicien el descanso:

« Dormir un minimo de 7 horas.

Tener un horario diario regular.

«  Comer alimentos saludables.

Salir de casa todos los dias.

* Hacer algo de ejercicio.

*  Mantenerse alejado del alcohol y de otras
drogas.

*  Hablar con familiares y amigos cuando se
sienta angustiado.

«  Buscar actividades en grupo.

¢ Iniciar una terapia psicolégica cognitivo-
conductual.



Depresion
3Qué es?

La depresidn es un sindrome caracterizado por una
tristeza profunda y por la inhibicién de las funciones
psiquicas (RAE). Igual que la ansiedad no es lo mismo
que el miedo, tampoco la depresién es lo mismo
que la tristeza. «La depresién se caracteriza por un
abatimiento general, descenso de la autoestima,
sentimientos de pesimismo, desesperanzq,
desamparo, disminucién de la motivacidn, etc. La tristeza
puede ser un sintoma de la depresién» (Bisquerra,

. i istez i u
2020). Y asi como la tristeza no es lo mismo que la
depresién, caben muchos grados de este trastorno.

La depresidn es una enfermedad intimamente ligada al
suicidio. Segin datos de la Fundacién Espafiola para

la Prevencién del Suicidio, en 2019 se quitaron la vida
309 personas de edades comprendidas entre los 15y
29 afos. Esta cifra es ligeramente mayor que las 307
defunciones por accidente de tréfico. Por eso, el suicidio
se ha convertido en la primera causa de muerte en
los jévenes espaiioles.

3Por qué?

En la depresién también influyen la herencia genética,
la bioquimica del cerebro y los estilos afectivos de
la familia. Asimismo, predisponen a la depresién otras
realidades:

* la actitud pesimista,
¢ la falta de horizontes y metas,

* la ausencia de vinculos fuertes y referentes
modélicos; y

* un acontecimiento traumdtico, como el divorcio
de los padres o el fallecimiento de un familiar
(Goleman, 1995).

El escritor Andrew Solomon (2003) describe en El
Demonio de la Depresidn su propia experiencia con esta
enfermedad. Dice que la depresién es «una grieta en
el amor que eclipsa la capacidad de dar y recibir
afecto». Por eso, las causas que atribuye son la ruptura
con el mundo y los demdés; la ruptura con uno mismo;

la soledad y el miedo a la pérdida. «Cuando uno se
encuentra deprimido, requiere el amor de los demds.
Pero la depresidn favorece actos que destruyen ese
amor».
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Sintomas

Sintomas fisicos

¢ Fatiga

+ Pérdida de peso sin hacer dieta o aumento de peso
* Insomnio

* Hipersomnia

Sintomas de conducta

+ Aislamiento, que conduce a la soledad
«  Autocontrol

+ Dificultad para buscar y sentir placer

« Ausencia de reaccién o accién

« Pérdida del interés

« Dificultad para tomar decisiones

Sintomas psicoldgicos

«  Animo triste e irritable

e Falta de ilusiones

* Baja autoestima

*  Vergiienza y culpabilidad

*  Mondlogo interior autocritico
*  Odio hacia uno mismo

* |deas suicidas recurrentes

Sintomas intelectuales

«  Disminucién de la capacidad para pensar
O concentrarse
*  Pesimismo

La persona
con depresion
experimenta
abatimiento
general, baja
autoestima,
pesimismo,
desamparo




3Qué hacer?

En este caso, lo mds importante es no dejar

solo al alumno, que se sienta apoyado y
acompaiiado. Y dependiendo del grado de
intensidad del trastorno, lo mds prudente es hablar
primero con la familia para contrastar si ellos

ven también los sintomas. Juntos, con la familia,
podéis:

* Hablar con ese alumno sobre lo que habéis
notado y por qué estdis preocupados.

* Explicar que la depresién es una
enfermedad, no un defecto ni una debilidad
personal.

+  Sugerir que busque ayuda de un médico
o un profesional de salud mental.

«  Ofrecer ayuda para preparar una lista de
preguntas con el fin de discutirlas en una
primera consulta con el médico o profesional
de salud mental.

* Expresar una disposicién a ayudar,
organizando las consultas y acompaiidndolo
a estas.

« Animar a la participacidn en practicas
espirituales, pues, para muchas personas,
la fe suele ser un elemento importante para
recuperarse de la depresién.

* Hacer planes juntos, como dar un paseo,
ir al cine, ir a merendar, etc.

Para tratar las ideas suicidas que pueda tener
el alumno, es conveniente:

« Escuchar. Cuando el alumno quiera hablar,
escucha con atencién y evita dar consejos,
opiniones o juzgarle.

* Hablar con él o ella sobre tu preocupacién,
preguntarle si ha pensado en suicidarse. No
hablar del tema y mantenerlo como tabd es
contraproducente.

« Tener a mano algin teléfono de ayuda
24 horas, como el Teléfono de la Esperanza:
914 590 055.
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Es de gran
ayuda no
dejar sola dl
adolescente
con depresion
y escucharlo



2.2. Adicciones

Alcohol

Para hablar del consumo intensivo de alcohol, en inglés
se usa el acrénimo BD: binge drinking. Binge significa
‘atracén o borrachera’. En los afios 90, a partir de una
investigacién de la Harvard School of Public Health
College Alcohol Study (Wechsler, Davenport, Dowdall,
Moeykens y Castillo, 1994), se definié el BD como el
consumo de:

Consumo intensivo de alcohol

of

5 o + bebidas

. 40+
alcohdlicas

1 vez en las Gltimas 2 semanas

Tanto en Europa como en Norteamérica, la proporcién
de BD es mayor:

1. enlos grupos de edad mds j6venes —entre 15y 24
anos—,

2. en los estudiantes, frente al resto de grupos de edad
y ocupacién,

3. enlos hombres, frente a las mujeres.

Espafa ocupa el quinto lugar entre los paises
europeos en numero de BDs (34 % de los jvenes
entre 15y 24 afios), cinco puntos por encima de la

media de la Unién Europea.

Inicio consumo alcohol: 14 afios

* Datos de la Encuesta sobre uso de Drogas en Ensefianzas

Secundarias a jévenes de 14 a 18 afios en 2021

Asimismo, en 2021 el alcohol fue la sustancia con mayor
prevalencia de consumo entre los estudiantes de 14 a 18
anos:

Jovenes o o o
14-18 afios | /39 % 70,5 % 53,6 %
Consumo | Algunavez | En el Oltimo | En el ltimo
de alcohol  en sy vida afo mes

La prevalencia de consumo de bebidas alcohélicas es
mayor en las mujeres que en los hombres en todos los
grupos de edad, alcanzando la mayor diferencia por
sexo en 2021.
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sPor qué®

En esta dependencia influye mucho la aceptacién
social del consumo de alcohol y la necesidad de los
adolescentes de desinhibirse. Asi, los factores de riesgo

mds comunes son:

* Vivir en un ambiente familiar caético, con abuso
de alcohol o consumo drogas en los padres.

«  Problemas serios en la educacién de los hijos
debido a padres con trastornos psicolégicos.

* Falta de vinculo afectivo entre hijos y padres.

*  Comportamiento excesivamente timido o agresivo
del joven en clase.

« Ceder ala presién de grupo.

*  Valorar el consumo de alcohol como necesario
para la socializacién.

*  Deseo de una falsa sensacién de libertad.
* Lo baja autoestima.

* Lla baja tolerancia a la frustracién.

3Qué hacer?

Es importante mostrar a los alumnos los efectos
del abuso del alcohol y el atractivo de una
vida sana y libre de dependencias. Para ello:

* Hablar con la familia y recordarles que
ellos son el primer modelo de conducta del
alumno.

 Incentivar el diglogo entre familia e hijos,
animdndoles a comer y cenar juntos.

«  Proponer hdbitos saludables como dormir
ocho horas y hacer deporte.

* Mostrar que hay un ocio sano, que se lo
pueden pasar bien sin beber.

« Crear en el colegio grupos de actividades
extraescolares, para dar a los adolescentes
un espacio de ocio.

« Siel alumno ha desarrollado una adiccién
patoldgica, iniciar un régimen de
abstinencia.


https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Resumen_ejecutivo.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Resumen_ejecutivo.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=X61dAjU3oPY
https://www.youtube.com/watch?v=X61dAjU3oPY

Drogas

Drogas legales

Después del alcohol, la segunda sustancia que més
consumen los j6venes espafioles es el tabaco. La
prevalencia de consumo de tabaco es mayor en las
mujeres en todos los grupos de edad y en todos los
tramos temporales analizados.

Jovenes Consumo de tabaco
38,2 % Alguna vez en su vida
30,7 % En el dltimo afio
23,9 % En el Gltimo mes

9,0 % Diariamente

Por otro lado, los hipnosedantes son un tipo de
farmaco para tratar el insomnio, y comparten
algunas caracteristicas con los ansioliticos. El consumo
de hipnosedantes es mayor en las mujeres en todos los
grupos de edad. En 2021 el consumo de hipnosedantes
alcanzé los valores mas altos desde que se monitoriza
este indicador.

Joévenes Consumo de hipnosedantes
19,6 % Alguna vez en su vida
13,6 % En el Gltimo afio
7.5 % En el ¢ltimo mes

Drogas ilegales

Primero, decir que el consumo de drogas ilegales es
mayor entre hombres.

El cannabis se considera la tercera sustancia
psicoactiva mds consumida por los estudiantes de
14 a 18 aios (tras el alcohol y el tabaco) y la primera
en la categoria de drogas ilegales.

Jovenes Consumo de cannabis
28,6 % Alguna vez en su vida
22,2 % En el dltimo afio

14,9 % En el ¢ltimo mes
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Tras el cannabis, el éxtasis es la siguiente droga ilegal

con mayor prevalencia de consumo en los estudiantes
de ensefianzas secundarias, adelantando por primera
vez a la cocaina. El 3,1 % admite haber tomado éxtasis
en alguna ocasién.

La cocaina (en polvo y/o base) presenta una
prevalencia de consumo descendente desde 2004.

Jovenes Consumo de cocaina
2,7 % Alguna vez en su vida
2,1% En el dltimo afio
0,6 % En el Gltimo mes

El consumo
de drogas
legales es
mayor enfre
los hombres

Buenas noticias

Pero no todo son malas noticias, ya que la Encuesta
sobre Uso de Drogas en Ensefianzas Secundarias
(mencionada arriba) también evalia la percepcién de
riesgo, es decir, la creencia por parte de los alumnos
de 14 a 18 afios de que ciertos comportamientos pueden
acarrear muchos problemas. La buena noticia es que
casi todos conocen el peligro que conlleva consumir
heroina (97,0 %), cocaina (96,8 %), éxtasis (96,7 %),
fumar un paquete diario de tabaco (93,9 %) y tomar
cinco bebidas alcohdlicas durante el fin de semana
(75,7 %).

Los adolescentes también coinciden en que lo mds
efectivo para paliar la problemética de las drogas

es la educacién en el ambito escolar (96,3 %). De
hecho, apenas 1 de cada 5 estudiantes de 14 a 18 afios
reconoce estar perfectamente informado sobre temas

de drogas (22,5 %).


https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Resumen_ejecutivo.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/ESTUDES_2021_Resumen_ejecutivo.pdf

Consumo de drogas

Prevalencia de consumo por sexo (%). Ultimos 12 meses. Estudiantes 14-18 afos
+ El consumo de todas las drogas ilegales estd mas extendido entre los hombres que entre las mujeres.
« El consumo de drogas legales como tabaco, alcohol o hipnosedantes estd mds extendido entre las mujeres.

Prevalencia (%)

Alcohol
Tabaco
Hipnosedantes™ m 17,6
Hipnosedantes™* H 9.4
Cannabis _ 22],2é6
Cocaina™ ** ]’25’7

Cocaina en polvo ]2é4
i 1,1
Cocaina base 0’5
Extasi 2,1
xtasis s
Anfetami 1,2
nfetaminas 0%
Alucinégenos 01,’64
Analgésicos 1,2
opioides™ * * * 0,6
7 0,5
Heroina 02

* 3Qué hacer?

Aqui partimos con ventaja, porque, en general, los
alumnos son conscientes de los riesgos del consumo
del tabaco y de las drogas ilegales. Ahora bien, para
prevenir el consumo de estas sustancias hay que ir a
la raiz de por qué las necesitan. Por ejemplo:

* El consumo de hipnosedantes tiene que ver con
el insomnio relacionado con el trastorno de
ansiedad.

* El consumo de cannabis, con las pobres
habilidades sociales y la baja autoestima.

Asi, si percibimos esas situaciones y ahondamos en
los motivos por los que los adolescentes consumen
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73,3
34,2

* con o sin receta

sin receta
polvo y/o base
para colocarse

* %

* k%

* k k *

Mujer I
Hombre Il

ESTUDES 2021. OEDA

[ &

drogas o alcohol, estamos dando un gran paso
en la solucién del problema.

MINISTERIO

GOBIERNO
DE SANIDAD

DE ESPANA

Por otro lado, no hay que olvidar a las familias.
Cuando el consumo de drogas ilegales se convierte
en una adiccidn, el centro educativo debe tener

en cuenta el sufrimiento de las familias. La Red
Nacional de Apoyo y Soluciones para Adicciones
recomienda en este video:

*  Quitar comodidades a la persona adictq,
que se tenga que ganar el techo y la comida.

* No darle dinero.

* No tener miedo ni dejarse manipular.

Poner limites y actuar con firmeza.

*  No culpabilizar a la persona adicta.
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https://www.youtube.com/watch?v=UqsF5ov3zpQ

Pantallas

Marc Masip es un psicélogo experto en adiccidn

a nuevas tecnologias y fundador del programa
Desconecta, especializado en jévenes. Dice que

«el teléfono mévil es la heroina del siglo xxi». Ha
constatado que, desde el inicio de la pandemia de la
COVID-19, las consultas en Desconecta relacionadas
con la adiccién al mévil han aumentado en un 300 %.

SegUn datos de Desconectaq, los adolescentes
consultan su teléfono cada 7 minutos. Sin embargo,
no es una adiccién solo de los adolescentes y, de nuevo,
es un problema que comienza en casa: el 92 % de los
adolescentes asegura haberse sentido ignorado alguna
vez por sus padres al estar estos mds pendientes del
teléfono mévil.

3Qué ven?

Segin una encuesta de la Universidad de Zaragoza
a mds de dos mil jvenes de entre 12 y 17 afios, los
adolescentes usan el mévil 6 horas y 12 minutos
diarios de media. Eso es el triple de las dos horas
recomendadas.

Ese tiempo lo destinan bdsicamente a:
* |as redes sociales,

+ videojuegos como Fornite, GTA, Call of Duty,
Counter-Strike, League of Legends, Among Us,
Clash Royale, Browl Stars o Fifa'y

* pornogradfia.

Segln un informe de 2020 de Save The Children
sobre pornografia y adolescencia, el 70 % de los
adolescentes consumen pornografia. El informe
revel6 que la edad media en que comienzan es de

12 aiios y que la consumen solos y porque algin amigo
se lo envia.

3Por qué?

La primera razén es que los smartphones estan
disefiados para ser adictivos. Es un sistema de
refuerzo y gratificacién a través de la dopaming, la
hormona del placer, que se genera en el cuerpo al
recibir estimulos agradables.

Marc Masip sefiala que videojuegos como Fornite,

League of Legends y Among Us tienen componentes
adictivos como recompensas por la victoria,
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penalizacién si no se finaliza la partida, incentivos por
jugar cada dia y opcién de pagar para ganar.

Asi, este sistema se aprovecha de la vulnerabilidad
de los adolescentes y de factores de riesgo como:

+  Carencia de vinculos fuertes y afectos consistentes.

» Deseo de distraerse del sufrimiento que le produce
su vida por su vacio, soledad y desorientacién.

« Deseo de gratificacién inmediata.

+ Bisqueda de sensaciones fuertes y nuevas.
* Baja tolerancia a la frustracion.

*  Baja autoestima.

« Timidez excesiva, introversién e inseguridad.
Consecuencias

* Insomnio, privarse de suefio —dormir menos
de 5 horas— para estar conectado.

* Descuidar otras actividades importantes, como
el contacto con la familia, las relaciones sociales,

el estudio o el cuidado de la salud.

+ Desarrollar el llamado FoeMe (Fear of Missing Out),
miedo a perderse algo por no estar conectado.

* Aislarse socialmente y mostrarse irritable.
+ Ciberacoso.

 Trastornos psicolégicos como ansiedad
y depresioén.

los adolescentes

espafioles usan

el mévil 6 horas
12 minutos

de medio

11


https://www.programadesconecta.com/
https://www.savethechildren.es/sites/default/files/2020-09/Informe_Desinformacion_sexual-Pornografia_y_adolescencia.pdf
https://www.savethechildren.es/sites/default/files/2020-09/Informe_Desinformacion_sexual-Pornografia_y_adolescencia.pdf

3Qué hacer?

Para abordar el problema, primero hay que
concienciar a los adolescentes de que tienen
una adiccién y de que el smarfphone estd

disefiado para atraparlos. Recomendamos ver

en clase o en familia el documental The Social

Dilemma, sobre el sistema detrds de las redes
sociales.

Ademés, ayuda:

Desactivar todas las notificaciones

del teléfono.

Silenciar las notificaciones de Whatsapp.
Poner el mévil en «escala de grises»,

de manera que no haya colores.

Cargar el mévil fuera del dormitorio.
Comprar un reloj analégico.

Borrar apps y dejar solo las imprescindibles.
Retar a los alumnos a estar un dia entero con
el mévil apagado.

Incentivar actividades grupales y ocio
saludable para enriquecer su vida social.
Animar a la familia a comer y cenar juntos.
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iSelfie de clase!

Es muy il
explicar a los
iGvenes que los
moviles estdn
disefiados para
ser adictivos y
cémo lo logran

12


https://www.youtube.com/watch?v=uaaC57tcci0
https://www.youtube.com/watch?v=uaaC57tcci0

Apuestas

Los adolescentes pueden caer en la trampa de dar
al mévil més que su tiempo, pues, ademds, a veces
apuestan dinero.

Apuestas online

En 2018 el 10,3 % de los estudiantes de 14 a 18 afos
jugaron dinero online. La prevalencia de juego con
dinero online es mayor en los hombres. Respecto a la
cantidad mayor de dinero gastada en un solo dia por los
estudiantes de 14 a 18 afos, en 2018:

Menos de 6 € Mads de 30 €

3,2% 1,7 %

d‘ A lo que mds juegan los chicos es a videojuegos,
apuestas deportivas y eSports, que son
competiciones de juegos como Fornite, League
of Legends o FIFA en la Liga de Videojuegos
Profesional (LVP) transmitidos a través de Twitch.

9 Las chicas, ademds de jugar con dinero en
videojuegos y eSports, apuestan en casinos
online y en carreras de caballos.

Prevalencia de juego con dinero online en los Gltimos. 12 meses en los estudiantes de Ensefianzas
Secundarias de 14 a 18 afios, segln tipo de juego y sexo (%). Espafia, 2018.

Videojuegos

Apuestas deportivas

eSports

Quinielas de fitbol y/ o quinigol
Juegos en casino

Juego de cartas con dinero™* * *

Bingo

Loteria, primitiva, bonoloto ™
Apuestas en las carreras de caballos
Slots, maquinas de azar/tragaperras

Loterias instantdneas™ *

[e)

Juegos en salas de juego

—
@ w

’

once cupones, juego activo eurojackpot, 7/39
rascas once

***  (pdquer, mus, blackjack, punto y banca...)

!K
A %

LI

O

0N
oo
—

39,5
46,8
34,9
34,8
23,1
38,3

17,6
35,2

16,9

33,4
19,8
35,2
1

35,0

w

“

1
17,0

Mujer I
Hombre Il

Fuente: OEDA. Encuesta sobre uso de Drogas en Ensefianzas Secundarias en Espafia (ESTUDES).
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Apuestas presenciales

En 2018, el 22,7 % de los estudiantes de 14 a 18 afios
manifestaron haber jugado dinero de manera presencial
en los Gltimos 12 meses, mostrando una tendencia global
ascendente desde el inicio de la serie en el afio 2014.

d' Los chicos, sobre todo, juegan a quinielas
y apuestas deportivas.

Las chicas, en cambio, a

3Por qué?

La posibilidad de realizar ciertas actividades online
favorece muchos comportamientos potencialmente
adictivos, incluido el trastorno de juego. Las apuestas
predisponen a perder el control por:

* Lo inmediatez de la recompensa.

*  La facil accesibilidad, 24 horas al dia.
* El anonimato.

 El entorno intimo que proporcionan las nuevas
tecnologias.

Los j6venes
realizan muchas
S actividades

e nuevo, hay que estar atento al alumno, formar
un equipo con la familia e ir a la raiz del problema. onN /In e/ pO r | O

SegUn Nuria Aragay, psicéloga especialista en
juego patolégico, las adicciones no téxicas son 4 4
un sintoma de que algo no va bien en la vida de q ue eSTO N MAs

una persona, que busca una forma de evadirse

de una dificultad que no puede afrontar. Tal y exXpu eSTOS A

como dice en un reportaje del medio Pdblico

(2020): «Obviamente, optan por una mala com p O rTO Mm |e N TOS

solucién al problema. Pero no siempre es asi:

el juego tiene un gran potencial adictivo y puede ele lChVOS

enganchar en casos aparentemente normales».

3Qué hacer?

VOCA Editorial 14



Relaciones téxicas )
Vinculo

El Centro Reina Sofia sobre Adolescencia y Juventud
hizo una encuesta en 2015 para conocer cémo viven
los adolescentes las relaciones de amistad, de pareja'y
sexuales. Entrevistaron a 2512 jévenes de 14 a 19 afios.
Una gran mayoria de adolescentes y jévenes espafioles,
mas del 80 %, conoce algun acto de violencia en
parejas de su edad. Los actos violentos, de mds a
menos comunes, son:

Seguro

+  Controlar el teléfono mévil de la pareja.

+  Decirle con quién puede hablar.

* Insultar.

+  Difundir mensajes, imdgenes o videos de la pareja
sin su permiso.

¢ Insistir en tener relaciones sexuales.

*  Pegar.

Evitativo

3Por qué?

En las relaciones téxicas, los miembros de la pareja
tienen que dar explicaciones respecto a todo lo que
hacen, por ejemplo, con quién salen, cémo se visten, qué
mensajes reciben en el mévil, etc. Admiten y ejercen este
control porque creen que esto es quererse. Tienen una
idea errénea de la confianza, basada en ser totalmente
transparente. Es decir, no respetan la libertad del otro.
Otras causas son:

Ansioso

«  Celos.

*  Falta de confianza en el amor de la otra persona.

* Baja autoestima.

« Dificultades para solucionar conflictos.

Déficit en habilidades de comunicacién y conducta
asertiva.

*  No respetar la opinién de los demds.

+ Vinculos de apego evitativo o ansioso.

* Falta de empatia.

¢ Alta impulsividad.

« Consumo de pornografia, que embrutece
la sensibilidad.

Ademds, influye el amor que los adolescentes
reciben en casa. Cémo nos han querido en nuestra
familia condiciona cémo queremos a los demés y la
calidad de los vinculos que establecemos. Segin la
teoria del apego de John Bowlby, estos vinculos son de
cuatro tipos. Uno de ellos —el apego seguro— es sano;
los ofros tres, tdxicos.

VOCA Editorial

Desorganizado

I Caracteristicas

Entablan
relaciones
duraderas,
respetuosas

y no idealizadas.

Son personas
huidizas y
sienten que sus
emociones son

molestas para los

demds. Evitan la
intimidad para
no provocar
rechazo.

Son personas
celosas,
suspicaces

y bastante
melodramdticas.
Son muy
dependientes
del otro y oscilan
entre la bronca,
la sumisién y el
arrepentimiento.

Sufren grandes
dificultades
para identificar
sus emociones
y padecen
bloqueos y
confusién de
sentimientos.

Las relaciones
afectivas son
amenazantes,
de manera que
las evitardn o se
sucederdn las
rupturas.

Causas
en la infancia

Cuidado y

un afecto
equilibrado con
la autonomia

y la aventura
necesarias para
el aprendizaje.

Trato hostil
o frio.

Trato
imprevisible,
unas veces
carifoso y otras
distante.

Hostilidad e
incluso trato
violento.
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3Qué hacer?

Si es muy grave, hablar con la familia y con la pareja en cuestidn, si son del mismo centro. Si no es grave, es
una buena idea preguntar a los alumnos en clase ¢qué creen que es el amor? La clave es animarlos a pensar,
discutir y desmontar las ideas erréneas que tengan:

Idea romantica equivocada Idea adecuada del amor
Mi pareja cambiard porque me quiere. El amor es incondicional.
Sin mi pareja soy incompleto Soy una persona completa y mi pareja
porque es mi media naranja. me complementa. Formamos un equipo.

Respeto y confio en la libertad del otro,

Los celos son una muestra de amor.
como una muestra de amor.

El amor hacia mi pareja es un afecto especial,
Solo quiero a mi pareja. pero también puedo querer a mis amigos,
mis padres, mi abuela, efc.

la claves es
animarlos a
oensar, discutir
y desmontar las
ideas erréneas
sobre el amor

VOCA Editorial



2.3. Trastornos de la conducta
alimentaria (TCA)

Alrededor de 400 000 personas padecen en Espafia

algin trastorno de la conducta alimentaria (TCA). Y en
concreto, 300 000 chicos y chicas de entre 12 y 24

anos.

Después de la ansiedad y la depresién, es la tercera
causa de enfermedad crénica en la adolescencia
(datos de la Fundacién Fita y de la Asociacién espafiola
para el estudio de estos trastornos).

*  El90 % de los afectados son mujeres.

* El 5 % de las chicas de entre 12 y 21 afios
en Espafia sufre un TCA.

3Qué es?

Los trastornos de la conducta alimentaria tienen
en comun:

* la preocupacién obsesiva de la persona por
su apariencia fisica y

* |a falta de control de la cantidad de alimentos
ingeridos, por exceso o por defecto.

La edad promedio en que se desarrollan estas
enfermedades son los 14 afios.

3Por qué?

Segin Daniel Goleman, el reputado experto en
inteligencia emocional, hay dos causas:

+ lainfluencia del modelo de belleza ideal
y delgado de la sociedad actual.

* Lo pobre conciencia de sus emociones
que tienen los adolescentes.

Muchos adolescentes que padecen algin TCA son
«incapaces de expresar la diferencia entre tener miedo,
estar hambriento o sentirse enfadado, e interpretan
confusamente todos estos sentimientos como si
estuviesen relacionados con el hambre, una situacidn
que les lleva a comer compulsivamente cada vez
que se siente preocupados» (Goleman, 1995).

VOCA Editorial

Ademas, Loreto Montero Soto, especialista en TCA del
Instituto Psicolégico Cldritas, explica que ofra causa es
el grado de exposicién a los medios de comunicacién
y redes sociales.

Los trastornos
de la conducto
alimentaria
(TCA) son la
fercera causa
de enfermedad
cronica en la
adolescencia
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Anorexia

Uno de los trastornos mds frecuentes es la anorexia. Se
trata de un sindrome de rechazo de la alimentacién

por un estado mental de miedo a engordar, que
puede tener graves consecuencias patolégicas (RAE).

Entre los trastornos psiquidtricos, la anorexia tiene la tasa

mds alta de mortalidad por complicaciones médicas o
suicidio. Se caracteriza por:

* Miedo intenso a ganar peso o a engordar.
*  No comer.
* Peso corporal significativamente bajo con

relacién a la edad, el sexo, el curso del desarrollo
y la salud fisica.

 Distorsién en la forma de percibir su propio peso.

*  Amenorrea, ausencia de menstruacion.

3Qué hacer?

Lo primero es ayudar a la persona a tomar
conciencia de que tiene una enfermedad.
Lo siguiente es:

*  Acudir a un médico.

»  Comer. La recuperacién nutricional es
prioritaria, para lo que suele hacer falta
la hospitalizacién.

* Iniciar un tratamiento psiquiatrico para
tratar trastornos que aparecen junto con el
TCA como los sinftomas depresivos, ansiosos
u obsesivos.

* Modificar las distorsiones cognitivas en
relacién con la comida, el cuerpo y su peso.

*  Mejorar la autoestima y animar a ampliar
sus relaciones sociales.

VOCA Editorial

Bulimia
La bulimia es un sindrome de deseo compulsivo de

comer, con provocacion de vomitos y consecuencias
patolégicas (RAE). En la bulimia hay:

Atracones, que se caracterizan por:

Durar 2 horas.

La falta de control sobre lo que se ingiere durante
el episodio.

Comer mucho mds rapido de lo normal.

Sentirse luego deprimido o muy avergonzado.

Comportamientos compensatorios inapropiados
recurrentes para evitar el aumento de peso, como
el vémito autoprovocado, el uso incorrecto de
laxantes, diuréticos u otros medicamentos, el ayuno
o el ejercicio excesivo.

Los atracones y los comportamientos
compensatorios se producen, de promedio,
al menos una vez a la semana durante tres meses.

Aparicién de caries y erosién en la superficie
de los dientes debido a los vémitos frecuentes.

3Qué hacer?

El tratamiento de los TCA es largo y complejo,
pero la mayoria de las personas afectadas lo
superan. El tratamiento de la bulimia implica:

Tratamiento psiquiatrico para reducir la
frecuencia de los atracones y los vémitos, y
mejorar los sinftomas depresivos y ansiosos.

Terapia psicolégica cognitivo-conductual
para modificar las distorsiones respecto de la
comida, el cuerpo y la autoestima.

Desarrollar habilidades emocionales para

combatir la ansiedad o la preocupacién sin
recurrir a la comida.

18



Vigorexia

La vigorexia no estd tipificada como TCA, sino como
tendencia estética peligrosa. Asi, no es un sindrome,
sino una obsesion patolégica por desarrollar

la musculatura (RAE), que a menudo lleva a tomar
esteroides anabélicos y suplementos alimenticios
proteicos. Algunas consecuencias relacionadas con
ello son insuficiencia renal o hepdtica, problemas de
circulacién, ansiedad, depresién, ademés de cdncer
de préstata y problemas en la fertilidad.

La vigorexia se caracteriza por:

+ Ejercicio fisico excesivo, incluso hasta la adiccién.

* Desarrollo muscular mayor de lo normal.

> Distorsién en la forma de percibir el propio
cuerpo, que se ve como débil y enclenque.

« Trastorno en la alimentacién: dieta poco
equilibrada, las proteinas y carbohidratos son

consumidos en exceso.

e Ser mds comin en hombres.

3Qué hacer?

El tratamiento de la vigorexia es mds sencillo que
el de la anorexia y la bulimia. Implica:

*  Hacer que el alumno cambie la percepcién
que tiene de si mismo y desarrolle un
autoconcepto més realista.

*  Mejorar la autoestima.

¢ Combadtir el perfeccionismo.

*  Mejorar las relaciones sociales, ganando
en seguridad.

*  Ampliar su horizonte de intereses,

haciéndole notar que existen més actividades
gratificantes més alla del ejercicio fisico.

VOCA Editorial

La vigorexia

es una obsesién
patoldgica por
desarrollar lo
musculatura y
es mas comun
en los hombres
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Descubre el superhéroe que llevas dentro

3/ ¢Qué hacer? Herramientas

para sanar y prevenir

El Kintsugi es un método japonés para arreglar cerdmica
rota. En lugar de usar un pegamento discreto, los
artesanos usan un esmalte espolvoreado con oro.

Asi, lo que estaba roto se arregla y tiene unas grietas
que brillan y hacen a ese objeto Unico.

Lo mismo podemos hacer con los adolescentes. Después
de mirar sus heridas, hemos de idear esmaltes dorados
que cicatricen, brillen y sean testigos de una
historia Gnica. Asi, si miramos con calma los problemas
expuestos, vemos fres constantes. A los adolescentes
les falta:

Seguridad, confianza y autoestima.

Metas y sentido de su vida.

Autocontrol.

Para estas tres necesidades, proponemos cuatro esmaltes
de oro, cuatro herramientas para prevenir y sanar.

VOCA Editorial

A los

adolescentes
les falta,
generalmente,
confianza

en si mismos,
autocontrol y
enconfrar un
sentido a sus
vidas
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3.1. Seguridad de sus vinculos:
familia y amistades

La familia o
La seguridad y confianza comienzan por el ambiente y LO ]EO Mmi | 10

el amor recibido en casa. De hecho, la palabra hogar

viene de hoguera, como si la familia fuese el fuego, la d e b e Ser

luz y el calor que ayuda a la persona a crecer. Asi, dice

el filésofo Rafael Alvira (2014): «El que esta perdido ]EU en Te d e g ](e CTO

necesita encontrar alguien que le salve, que le

lleve a un refugio seguro. La familia, una verdadera 1 d Wl |
familia, posee esa fuerza y atractivo misteriosos que la inconaiciond /
cuidado vy

constituyen como el lugar al que se vuelve».

Para que la educacién familiar sea de calidad, se han d . . | .
de dar estos tres factores (Chiu, 2004; Diaz-Aguado, |SC| p | n O
2006):
basada en
Afecto incondicional, que les dé seguridad sin e | amor

protegerlos en exceso.

Cuidado atento, adecuado a las cambiantes
necesidades de seguridad y autonomia que viven
con la edad.

Disciplina consistente, sin caer en el autoritarismo Amistades
ni en la negligencia, que los ayude a respetar ciertos
limites y aprender a controlar su propia conducta. Aunque no podemos decidir por ellos quiénes son sus

amigos, si podemos ensefarles a no aceptar que los
traten mal y a ser ellos buenos amigos. Por ejemplo,

Es cierto que un centro educativo puede intervenir en en el programa de secundaria de educacién en valores
las familias hasta cierto punto. Pero si puede contar con Talentum, trabajan la cancién Qué bonito es querer de
un Plan de Accién de Tutorial que contemple: Manuel Carrasco para pensar sobre las caracteristicas

de los buenos amigos.

Las entrevistas individuales con los alumnos.

QUEBONITO
Las reuniones con familias. ES QUERER 4

Espacios de participacién para familias.

Un plan de formacién en educacién emocional
para docentes y familias.

VOCA Editorial 29


https://www.vocaeditorial.com/blog/plan-de-accion-tutorial/

3.2. Ampliacion de metas

Muchos adolescentes tienen vidas vacias. La falta

de referentes atractivos y consistentes, de ejemplos
inspiradores en su familia y amistades hace que

no tengan aspiraciones que llenen su corazén. Y, asi,
lo suplen con suceddneos que los divierten y distraen.

Para abrir sus horizontes, podemos:

Conocerles bien, identificando sus talentos
y sus debilidades.

Animarlos a proponerse pequefas metas
para desarrollar sus talentos.

Ayudarlos a que se conozcan a ellos mismos,
con sus fortalezas y defectos.

Implementar el método del caso, que educa a través
de historias reales, para darles ejemplos inspiradores.

Trabajar metodologias activas como el
Aprendizaje Basado en Proyectos, en el que los
alumnos se enfrentan a un reto, a un proyecto que da
sentido al aprendizaje, y ponen en juego sus talentos.

Por ejemplo, el programa Talentum trabaja el valor de
la generosidad y propone a los alumnos desarrollar un
proyecto de voluntariado realista contando con los

medios que tienen.
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Silos
adolescentes
tienen referentes
afractivos e
inspiradores,

les serd mds
tacil ponerse
metas

SESION 2 / ACTIVIDADES

§) PROYECTO

2. Hoy tienes una oportunidad de activar tus posibilidades y ayudar a los demés. Por grupos, piensa y orga-
niza un proyecto de voluntariado realista y contando con los medios que tienes.

Titulo del proyecto:

Situacién que quiero cambiar:

Objetivo:

Recursos necesarios:

Pasos para conseguirlo y fechas:

85

¢Qué puedes hacer para ser mas generoso?
Anota tu propésito top para construir un mundo mejor desde hoy.
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3.3. Desarrollo de una
personalidad fuerte y sana

El desarrollo de la personalidad es quiza el factor
decisivo para prevenir trastornos y conductas de riesgo.
Aunque falten un ambiente familiar favorable, unas
amistades constructivas y unas metas estimulantes, si

la persona forja unos valores, unos habitos, unas
virtudes y un cardcter, tendrd la capacidad de afrontar
la vida con libertad y plenitud.

Por eso, es comprensible que muchos autores como

la filésofa Victoria Camps (2011) propongan una
vuelta a la educacién de las virtudes clasicas,
como la prudencia o la fortaleza. Asi, Camps propone
volver a Aristételes porque la ética, como educacién
del caracter (ethos en griego), es esencial para el
desarrollo de la personalidad.

Algunos de los valores que forman una personalidad
fuerte y sana son las 6 virtudes que Martin Seligman
(2002) identificé como universales en todas las culturas.
De cada una de estas seis, Seligman desarrollé6 més
fortalezas del caracter, que conforman las 24 virtudes
de su proyecto Values In Action. Son las siguientes:

Por ejemplo, en Talentum, para desarrollar la templanza
y el autocontrol, los adolescentes reflexionan en grupo
sobre un video de Proyecto Arkano, en el que un chico
cuenta que no bebe cuando sale de fiesta porque no

lo necesita para divertirse.

TALENTO / AUTOCONTROL

5.1 DIALOGO

Brung dice «¥o lo paso bien sobrio, pero hay una presion social - La recibo muchas vecess. JT0 también
h 4 i 11 B

a3 presitn social? JC
te lo preguntaste, este es el momento,

1 ' contus

amigos? Sinunca

més importantes. .

alta. Al final

1. gQué razones dan los amigos de Bruno para emborracharse?

2. &Y quét razones da Bruno para no beber?

3. ;Quién crees que actia con mas personalidad o es smis libres: Bruno o sus amigos? ;Por qué?

4, gCrees que es positiva la pérdida del sentido del ridiculo y I inhibici [

a el exceso

de alcohol? (Qué consecuencias pueden tener?

5. ¢Conoces los efectos que prod lab

Lo

Lee estas cuatro razones por las que algunas
personas beben alcohol hasta perder el control.
Después, lee las respuestas de otras personas
que prefieran beber con moderacion o, simple-
mente, no beber si no tienen ganas®,
1. =Los demis o hacen, spor qué yo no?s,
= Porque no todo e vélido para ser aceptada.
« Porgue pertenecer a un grupa no implica
convertirte en un borre;
« Porque hay que saber hacer amigos, y no
solo complices,
» Porgue un amigo no be pide que te tires al
pazo por él.
= Porque ser distinto no es malo.
2. =zPor qué no, sl es divertido®s.
« Porgue hay muchas otras maneras de di-
vertirse,

2 E iNecesito alcohol para divertirme?

del alcohol en

Escribe alguno.

de ti misma.
« Porgue ir a beber no puede sar la dnica for-
ma de estar con tus amigos,
3. «gPor qué no clvidarme de todo y sentirme
bign un rato?s,
= Porque tus problemas no desaparecerin
bebienda alcohol.

que hay
tirte bien,
» Porgue tus problemas solo $é superan gn-
frentandalos,
4, «Qui alos demé yo tam-
bién soy cools.

= Eres cool todos los dias,
= Para serti mismo no necesitas mas.
+ Vales por loque eres, no por cudnto bebes,

* Fuerile: Rames-Pal Saite, Ry Tormes Candona, L (20131 Minoris, niuna gote. Més de 100 raponés para que un mandr a0 bida akobol FEBE.

Sabiduria Valor Humanidad Justicia Templanza Trascendencia
. , . Disfrute
Curiosidad Valentia Bondad Civismo Autocontrol
de la belleza
Amor.pc.)r % Perseverancia Amor Imparcialidad Prudencia Gratitud
conocimiento
Juicio Integridad Lliderazgo Humildad Esperanza
Ingenio Espiritualidad
Intellg('enCKJ Pordén
social
Perspect Sentido
erspeciiva del humor
Entusiasmo
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3.4. Herramientas de
educacion emocional

Los trastornos psicolégicos y las adicciones son,

segun Daniel Goleman, «el coste del analfabetismo
emocional» (1996). Por eso, la educacién emocional
es la respuesta a una urgencia social que no soluciona
el curriculum académico (Bisquerra, 2011).

Las principales habilidades emocionales son:

Autoconocimiento. La primera habilidad
es la conciencia de las propias emociones,
lo cual implica:

* ldentificar y nombrar las propias
emociones.

- Expresar los sentimientos.

HERRAMIENTA: para ello, los
adolescentes pueden llevar un diario
personal y registrar lo que les pasa,
y asi adquirir el hébito de poner
nombre a sus emociones.

Autocontrol. Una vez somos conscientes

. de nuestras emociones, podemos hacer algo
para no ser esclavos de ellas. Se trata de
ganar en libertad, gracias a:

* Calmar emociones negativas, como
la tristeza, la ansiedad o la ira.

* Controlar la impulsividad a base
de retrasar gratificaciones y desarrollar
la tolerancia a la frustracién.

HERRAMIENTA: escribir nuestras
preocupaciones en un papel y
guardarlas en una caja de las
preocupaciones o Worry Box, que
solo se puede abrir una vez al dia
para pensar en soluciones.
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Confianza. Esta habilidad emocional tiene
que ver con la capacidad de motivarse a uno
mismo y requiere desarrollar:

* Autoestima y una visién realista de uno
mismo.

* Creatividad, porque con confianza
y autoestima desarrollamos los propios
talentos y afrontamos problemas.

HERRAMIENTA: apuntar mis
diamantes y mis piedras. Mis
diamantes son los tesoros de mi vida, y
he de ver cémo cuidarlos. Las piedras
son las dificultades, y he de ver cémo
transformarlas en diamantes.

Empatia. La educacién emocional ensefia
a ser consciente de las emociones de los
demds, lo que implica:

+ Escucha activa, controlando el propio
dnimo para mantener la atencién.

* Respeto, que crece cuando somos
sensibles al mundo emocional propio
y ajeno.

HERRAMIENTA: por parejas, trabajar
una sesién de coaching, en la que dos
compaiieros apuntan sus inseguridades
y miedos, y juntos buscar cémo
superarlos.

Habilidades sociales. Desarrollar las
anteriores habilidades emocionales hace
que mejoremos nuestras relaciones sociales.
Algunas habilidades sociales clave son:

* Asertividad, para comunicar los propios
pensamientos sin ira ni pasividad.

* Liderazgo, porque nuestras habilidades
emocionales pueden influir en los demds,
«contagiarles» y despertar entusiasmo.

HERRAMIENTA: implementar en el

colegio un proyecto de aprendizaje-
servicio.
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