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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar la asociacién de los factores de
riesgo y el consumo de las drogas de los adolescentes de la Institucion
Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019. La investigacion fue
descriptiva, correlacional y transversal, el instrumento fue la encuesta. La
asociacion de las variables se determind con el test de Rho de
Spearman. Los resultados evidenciaron que, de 343 participantes,
60,10% varones y 39,90% mujeres, consumieron 24,50% drogas ilegales
y 44,30% drogas legales. La asociacion entre los factores de riesgos
individuales y el consumo de drogas fue débil, negativa (Rho -0,209
p=0,000); del mismo modo la asociacién entre el factor de riesgo del
entorno y el consumo de drogas también fue débil, negativa el (Rho -
0,223 p=0,000). Se concluye que los principales factores de riesgo
fueron, la edad, el sexo, la actitud, creencias, valores, accesibilidad a las
drogas, percepcion de riesgos, aprobacién social y autonomia, a nivel

individual y respecto al entorno fueron el colegio y el grupo de amigos.

Palabra clave: factores de riesgo; asociacion; consumo de drogas;

adolescentes.

xiii



l. INTRODUCCION

El consumo de las drogas en la adolescencia y la juventud es un problema social
y sanitario en el Peru y en todo el mundo, el cual esta asociado a un centenar de
factores de riesgos personales, familiares y sociales’. Es asi que en el afio 2017
la Oficina de Naciones Unidas Contra la Droga y el Delito (UNODC) informé que
a nivel mundial aproximadamente 250 millones de personas consumieron alguin
tipo de drogas ilicitas y otros 29,5 millones de individuos presentaron problemas

de salud a nivel fisico y psicolégico con gran impacto social y econémico.?

Tambien se resalté el consumo de alcohol en los principales paises de América
como 9,5% en El Salvador, 52% en Argentina y Uruguay, ademas en 15 de los
31 paises afirmaron que, al menos el 30% fueron estudiantes de nivel
secundario. Este problema continba progresivamente en todos los paises,
desencadenando conductas de alto riesgo, como el inicio precoz y el consumo
descontrolado de alcohol, es asi que obligan a desarrollar programas de

prevencién para grupos especificos.?

En Perq, el consumo de drogas ilegales de los estudiantes del nivel secundario
es un problema latente, se reporté anualmente 20,3% en Lima, 12,2% en Madre
de Dios; las drogas mas consumidas fue marihuana, pasta basica de cocaina

(PBC), éxtasis y cocaina.’

La adolescencia es una etapa complicada que inicia después de la pubertad y
esta caracterizada por una serie de cambios a nivel biolégico, psicoldgico y
social.” Es una etapa previa a la juventud en la que el adolescente debe

reconstituirse socialmente; este proceso involucra grandes preocupaciones a los



padres, los instructores y los profesionales de salud, debido a que al alejarse de
un hogar seguro los acerca a personas con diversas conductas y experiencias

permisivas con las drogas, que podrian modificar sus actitudes y costumbres.®

Actualmente, los jovenes son mas tolerantes frente al consumo de drogas; por lo
gue asumen una actitud pasiva, hasta el punto de minimizar sus efectos

perjudiciales a nivel fisico, psicolégico, familiar y social.”

La investigacion aporta informaciéon util para identificar factores de riesgo de
consumo de drogas en los adolescentes a fin de establecer estrategias de

prevencion.
1.1. Objetivos
1.1.1.0bjetivo general

Determinar la asociacion de los factores de riesgo y el consumo de las drogas de

los adolescentes de la Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho.
1.1.2.0bjetivos especificos

° Identificar la asociacion de los factores de riesgo individuales con el
consumo de las drogas de adolescentes de la Institucién Educativa

Mariscal Caceres de Ayacucho.

° Identificar la asociacion de los factores de riesgo del entorno y el consumo
de drogas de adolescentes de la Institucion Educativa Mariscal Caceres de

Ayacucho.



I. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes del estudio

Se plasmaron diversos trabajos de investigacion que permiti6 alcanzar los

objetivos, las mismas que se detallan a continuacion:
2.1.1.Antecedentes internacionales

Roldan et al® en su trabajo de investigacién sobre patrones de consumo de
drogas en adolescentes ingresados en el Hospital Pediatrico Provincial de
Camagiey, Cuba. Tuvo como objetivo caracterizar los patrones de consumo. La
muestra fue de 83 adolescentes con edades entre 16 y 18 afios ingresadas a la
Unidad de Intervenciébn en Crisis durante el periodo 2015 al 2019. La
metodologia utilizada fue cuanticualitativa mediante métodos tedricos y
empiricos. Para la recoleccién de los datos se utilizé la revision minuciosa de las
historias clinicas. Los resultados evidenciaron que los principales factores de
riesgo que impulsaron a los adolescentes internados a consumir alguna droga

fueron la curiosidad, el placer y la influencia del grupo de amigos.

Pérez MP et al’ en la investigacion realizada sobre percepcion de riesgo y
factores asociadas al consumo de drogas legales e ilegales en estudiantes de la
Universidad de Boyaca. Tuvo como objetivo describir la percepcion de riesgo y
proteccién frente al consumo de sustancias psicoactivas legales e ilegales. El
estudio fue cuantitativo y descriptivo de corte transversal, la muestra fue de 573
estudiantes elegidos a través del muestreo estratificado probabilistico, el
instrumento fue la encuesta que estuvo estructurado de 73 preguntas. Los
resultados evidenciaron a los principales factores protectores como: una buena
interaccion con la familia, desarrollar pasatiempos saludables y practicar algin
deporte, por otra parte, los principales factores de riesgos fueron: la tolerabilidad

social y las actitudes pasivas frente al consumo de las drogas, asimismo,



se consider6 a la marihuana droga ilegal de menor riesgo, pero no concluyeron
de la misma manera respecto a la cocaina, el bazuco, los inhalantes y la heroina

ya que fueron considerados muy peligrosas y adictivos.

Rabadan J’ en su investigacion de drogodependencias, prevencion vy
comunicacion. Andlisis comparativo del tratamiento informativo de las drogas en
la prensa de informacién general en Espafa, Reino Unido, Francia y Holanda. El
objetivo fue, investigar el desarrollo periodistico respecto a las
drogodependencias en los paises europeos. El método fue descriptivo
observacional. En los resultados se demostré que los medios de comunicacion
no priorizaron en dar una informacion completa y claro sobre las prevenciones,
causas y consecuencias psicologicos y fisicos que trae las drogodependencias
que es un tema muy relevante, aunque existen algunos medios de comunicaciéon
gue dan una informacién veraz y superficial, resaltdndose el trafico de drogas
ilegales. Se concluyé que las informaciones brindadas no son lo esperado para
una sociedad de mentalidad versatil y vulnerable, es decir conocer las secuelas
devastadoras que trae el abuso de sustancias adictivas podrian evitar algunas

adicciones gue inician principalmente en la adolescencia.

Mofiino M et al'® realizaron una investigacion respecto a la violencia escolar y
consumo de alcohol y tabaco en estudiantes de educacidon secundaria. La
muestra fue de 2367 estudiantes entre las edades de 11 hasta los 18 afios y
respecto al sexo fueron las chicas el de mayor porcentaje 54% y 46% chicos. El
instrumento fue la encuesta comprendida de 9 items que incluyeron agresiones
tanto verbales y fisicas. Los resultados mostraron mayor frecuencia de consumo
de alcohol y tabaco en aquellos estudiantes que presentaron conductas

agresivas en el contexto escolar.

Puente D et al'! en su trabajo de prevalencia y factores asociados al consumo de
tabaco en alumnos de ensefianza secundaria de Catalufia. Cuyo objetivo fue
analizar aquellos factores asociados al consumo de tabaco en adolescentes para
plantear futuras intervenciones de promocion de la salud desarrrolladas por las
escuelas y centrso de atencion primario. El estudio fue transversal y muestreo
por conglomerado biet4pico. La muestra fue de 4653 chicos y 4687 chicas entre
las edades de 14 -16 afios. El instrumento fue un cuestionario. Los resultados
mostraron que el 71,1% fueron no fumadores; pero la probabilidad de ser
fumador aumenté en un 95%: por ser chica; cursar cuarto de educacion
secundaria obligatoria (ESO); tener un rendimiento escolar bajo; tener una

autopercepcion de.



salud regular/mala, tener padres fumadores; consumir alcohol, tener 3 0 mas
problemas de estado de animo, vivir sin ningan progenitor, estar de acuerdo en
que exista publicidad, respecto al tabaco, la probabilidad aumenté para los que
opinaron que el tabaco ayudo a relajarse. Se concluyé que, aunque la mayoria
de los estudiantes eran no fumadores, el consumo de tabaco fue mas prevalente
en las chicas donde los factores sociodemograficos, socioculturales, del entorno

y opinion se asociaron con el consumo de tabaco entre los jovenes.

Cid P en su investigacion de factores familiares protectores y de riesgo
relacionados al consumo de drogas en adolescentes. Tuvo como objetivo
confirmar los factores familiares protectores y de riesgo relacionados al consumo
de drogas en adolescentes teniendo en cuenta los patrones de interaccion que
se desarrrola en la familia, sus niveles de adaptabilidad y vulnerabilidad. La
metodologia fue cuantitativa. y transversal. La muestra fue de 80 adolescentes
de género femenino, del 1° al 4° afio de la ensefianza media, que respondieron a
un cuestionario. Los resultados obtenidos resaltaron a los principales factores de
proteccidbn como el nivel de interaccion, grado de adaptabilidad, la manera de
superar los problemas, los recursos y valores de la familia; y de riesgo la
incapacidad afrontar los problemas, no tener creencias religiosas, dudar de los
profesionales que te pueden ayudar, estas actitudes se relacionaron con la falta
de comunicacion intrafamiliar y la importancia de contar con un profesional de la
salud para las intervenciones psicosociales, fundamentalmente en la poblacion

escolar.
2.1.2.Antecedentes nacionales

Armas M et al’, en su investigaciéon de factores de riesgo y proteccién para el
consumo de drogas en adolescentes del distrito Victor Larco Herrera. La muestra
fue de 72 adolescentes y aplicaron guias de entrevistas y cuestionarios. En los
resultados se identificé los principales factores de riesgos como el poco interés
de los padres respecto a la supervision de sus hijos, deficiencia en la
comunicacion familiar y la micro comercializacién de drogas en el distrito; por
otra parte los factores de proteccion fueron el monitoreo constante de los padres,
la confianza basada en valores, la orientacion sobre sus proyectos de vida y la
planificacion de actividades para un futuro exitoso, los jévenes sujetos a estos
Ultimos factores demostraron un consumo de drogas minimo o casi nada.
Concluyendo que el rol de una familia comunicativa y responsable influye

directamente en el desarrollo



emocional del adolescente y de acuerdo a estas ensefianzas, los adolescentes

tomarian decisiones adecuadas, direccionados hacia un futuro fructifero.

Ramirez E'® Factores de riesgo de consumo de drogas en adolescentes del
barrio El Porvenir del distrito de la Victoria. Tuvo como objetivo identificar el nivel
de riesgo del consumo de drogas. La metodologia fue cuantitativa y sustantivo
de nivel descriptivo, disefio no experimental de corte transversal. La muestra fue
de 125 adolescentes elegidos por muestreo no probabilistico por conveniencia.
Los resultados respecto a la percepcion de los factores de riesgos individual,
mostrd que los varones expresaron un nivel de 93% moderado, 5% débil y 2%
fuerte; mientras que las mujeres 92% moderado, 8% débil y 0% fuerte; en el area
de percepcién de riesgos relacionales en los varones, se hallé un nivel de 80%
moderado, 14% fuerte y 6% débil y las mujeres en un 82% moderado, 11% débil
y 7% fuerte. Se concluydo que el factor de riesgo individual se relaciono
significativamente a la baja autoestima y blsqueda de placer, mientras tanto los
principales factores de riesgo relacional fueron los amigos que consumieron

alguna droga.

Gayoso M* realizé una investigacion sobre el funcionamiento familiar y factores
de riesgo de consumo de drogas en adolescentes en conflicto con la ley penal,
Chiclayo, cuyo objetivo fue determinar la relacién entre el funcionamiento familiar
y los factores de riesgo segun la ley penal. La metodoligia fue descriptivo y
correlacional. El instrumento fue un cuestionario de factores de riesgo de
consumo de drogas en adolescentes. La muestra estuvo conformada de 160
adolescentes del género masculino entre 13 y 19 afios, de un centro juvenil de la
ciudad de Chiclayo. Los resultados demostraron que no existié correlacién entre
el funcionamiento familiar y los factores de riesgo con el consumo de drogas, sin
embargo, se registr6 una asociacion positiva entre la desunién y caos del
entorno familiar. Concluyeron que la familia puede ser responsable del criterio
manejado por los adolescentes respecto al factor protector o riesgo y esté influyd

en la toma de decisiones frente al consumo de alguna droga.



Marco conceptual

2.1.3.Factores de riesgo

Definicion

Son aquellas circunstancias y contextos que aumentan la posibilidad de adquirir

conductas desviadas desarrollando trastornos psicopatolégicos que perjudican la

salud fisica y social’, estos factores se dividen en individuales y sociales.®
a. Factores de riesgos individuales

Son una serie de cualidades del individuo ya sean propias u obtenidas del

contexto mas préximo estas son: edad, actitud, valores, autoestima, etc.®
Principales factores de riesgos individuales
Actitudes, creencias y valores

Es el nivel de percepcién negativo o positivo que los adolescentes poseen
respecto a las drogas y la actitud que toman frente a alguien que les ofrece estas
sustancias.® Las decisiones pueden ser permisivos o de rechazo basados en los

valores aprendidos en el contexto familiar.*®
Habilidades sociales

Son talentos que un individuo manifiesta en determinadas situaciones

comunitarias como por ejemplo frente al alcoholismo y drogadiccion.®

La deficiencia de estas destrezas, puede influir significativamente en el consumo
de las drogas, debido a su necesidad de relacionarse reciprocamente en la

sociedad.®
Autoconcepto y autoestima

El autoconcepto es la imagen que tiene uno sobre si mismo; mientras que
autoestima es la valoracién subjetiva que hace una persona de si misma.®
Cuando un individuo se acepta tal como es, minimizando los defectos que podria
tener, genera una relacién emocional positiva con la imagen que percibe frente a

un espejo.’



Accesibilidad a las drogas

Es la facilidad que tienen los estudiantes de obtener drogas en su entorno social,
sobre todo si esta situacion se da a precios accesibles y en un entorno poco

controlado, convirtiéndose en un circulo vicioso.®
b. Factores de riesgo relacionados al entorno

Es la interaccion con el entorno, la familia, los amigos, el ambiente escolar, etc

que influyen en el proceso de su desarrollo principalmente a nivel emocional.®
La familia

Es el primer entorno en el que el adolescente se relaciona y aprende los valores
familiares que posteriormente reflejard en su vida cotidiana.® Asimismo, su
personalidad, actitud y habilidades sociales se veran influenciadas por la
composicion de su familia, sustento econémico e interrelaciones con los

padres.’
Grupo de amigos

Es el nuevo grupo mas préximo al adolescente que contribuye al desarrollo de su
identidad, los amigos ofrecen un modelo que ayudara a la convivencia y relacion
con su entorno dando herramientas o recomendaciones para que el adolescente

se adapte a los nuevos cambios y que se sienta aceptado por sus pares.°
La escuela

Es el contexto donde el adolescente adquiere conocimientos de diversas
materias, pero sobre todo es un lugar en el que el alumno experimenta
profundos procesos de redefinicion y resignificacion tanto individuales como
sociales,® exterioriza su conducta y actitud, estas actitudes se agravan con las
experiencias negativas como bajas calificaciones, malas relaciones con sus

compafieros y docente, etc.™
c. Factores de riesgos sociales

En el entorno social conformado por los medios de comunicacion (television y
radio) y las redes sociales (Facebook, twitter, Instagram, etc)," donde muestran

que el consumo de drogas de venta legal es algo normal y saludable.’



2.1.4.Drogas

Definicion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) droga es “Toda sustancia
introducida en el organismo, altera de algun modo el sistema nervioso central del
individuo y es susceptible de crear acostumbramiento, dependencia ya sea
psicoldgica, fisica o ambas, con el resultado de incitar trastornos al impedir su

administracion”.}?

Clasificacién de las drogas
° Segln su origen

Naturales: son sustancias que se consigue de la naturaleza como el cannabis,

coca y opio.’

Sintéticas: son sustancias quimicas fabricadas en laboratorios clandestinos,
derivados de una serie de sustancias, desechos de laboratorio y la gran mayoria
contiene anfetaminas y/o derivados, estas drogas normalmente lo encontramos
como comprimidos coloridos y llamativos, en el Pert son llamados “pepas o
tachas” ejemplo: la dietilamida de acido lisérgico (LSD), anfetaminas,

metanfetaminas, éxtasis, etc.>’

Legales: son sustancias de venta libre autorizadas por las leyes de la region
para su comercializacion e incentivadas por las publicidades®, para su consumo

como el alcohol y el tabaco.*®

llegales: su venta y su consumo esta prohibido o restringido de acuerdo a las
leyes de cada pais (cannabis, hachis, marihuana, alucinégeno: dietilamida de

acido lisérgico; opidceos: heroina, coca y derivados, etc).'®
Segln la dependencia que produce

Dependencia fisica: es el acostumbramiento del organismo, frente al uso de
algunas sustancias adictivas. La dependencia se presenta de manera intensa

donde la voluntad del consumidor no es suficiente para controlar este proceso.’

Las principales drogas que producen estos efectos son: el alcohol, barbituricos,

tranquilizantes, anfetaminas y opiaceos."’

Dependencia psiquica: son sentimientos o0 sensaciones que incitan a la

administracion de las drogas como: el cannabis, alucinégenos y cocaina.



Segun los efectos que produce en el sistema nervioso’
Estimulantes o excitantes: cocaina, cafeina y anfetamina.
Sedantes o depresoras: morfina, heroina, tranquilizantes y alcohol.

Visionarias o alucinégenas: dietilamida de 4&cido lisérgico, cannabis,

mescalina, disolventes y pegamentos.

Tabla 1. Clasificacion de las drogas desde el punto de vista social

Tipos de drogas Definicion Ejemplos

Drogas legales Son drogas que se encuentran Alcohol y tabaco
respaldados por una cultura, tradicion
y las leyes fomentandose el consumo

normal y habitual.

Drogas ilegales Son sustancias que no tienen usos Marihuana, cocaina,
medicinales y su distribuciébn se alucinégenos, opio,
encuentran restringidos heroina, etc

Drogas médicas Son sustancias consideradas tranquilizantes,

beneficiosas cuando se consume o0 se anfetaminas y barbitaricos

utiliza de forma correcta.

Fuente: basado en la clasificacion de Comas citado en “Drogodependencias, prevencion y

comunicacion: andlisis comparativo del tratamiento informativo de las drogas en la prensa de

informacion general de Espafia, Reino Unido, Francia y Holanda, 2014”."

Alcohol

Es uno de los integrantes del grupo de las drogas depresoras del sistema
nervioso central, su mecanismo de accidén es inespecifica, pero se sabe que
incrementa la capacidad inhibitoria del acido gamma-aminobutirico (GABA). El
efecto se manifiesta mediante bloqueo lento de las funciones cerebrales,
perturbando la facultad del autocontrol que empieza con la euforia, finalmente

provoca un efecto depresor.*®

Su consumo frecuente de esta sustancia genera dafio hepatico, dafio cerebral y

dependencia.’

Esta sustancia ofrece 7,1 kcal por cada 1 gramo de alcohol; esta energia no
contiene los minerales, proteinas o vitaminas, respecto a la absorcién es

inmediata a nivel del estbmago y el intestino delgado que pasa al torrente

10



sanguineo. Una bebida estandar equivale a 0.6 onzas de etanol puro. (National
Institute on Drug Abuse (NIDA, 2013).'8

Marihuana

Es una sustancia que se obtiene de la trituracion de hojas, semillas y flores de la
planta conocida como “Cannabis sativa”, puede ser de color verde, café o gris.1
Contiene mas de 500 sustancias quimicas y el ingrediente principal activo es
delta-9-tetrahidrocanabinol (THC).* Asimismo la cantidad de THC administrada
se relaciona con la potencia, es asi que la distribucion es inmediata desde los

pulmones, al torrente sanguineo y a todo el organismo.*

Las principales vias de administracion de esta droga son la ingestién y la
inhalacion,”® y los efectos de la marihuana son muy atractivos donde las
personas estan relativamente sedadas, sienten una tranquilidad placentera y
perciben deformaciones sensoriales de diferentes dimensiones y sonidos
extravagantes que no son observados o escuchados en su estado de lucidez,
este es el inicio enmascarado de risas, momentos felices, diversiones, etc para

una vida lleno de sufrimientos.?*
Extasis o metilendioximetanfetamina

Es una anfetamina, su principal componente es 3,4-metilendioximetanfetamina
(MDMA), se obtiene en laboratorios clandestinos, su administracion

regularmente es por via oral y es muy conocida entre los jovenes.?

Respecto a su mecanismo de accion, inhibe selectivamente el sistema
transportador de serotonina presentando mayor liberacion y concentracion de
este neurotransmisor®; es asi que la actividad cerebral y motora aumenta,
produciendo un incremento de la presién sanguinea y de la frecuencia cardiaca.
Asimismo los efectos adversos son las nauseas, escalofrios, sudoracion,

deshidratacion, fiebre, temblor, etc.’
Cocaina

La cocaina o benzoilmetilecgonina es el principal alcaloide obtenida de las hojas
del arbusto Erithroxylon coca, originaria de América del Sur, utilizada desde la

antigiedad (5000 a. de C.) con fines magicas, religiosas y médicas.”®
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Su mecanismo de accion es el bloqueo de la recaptacion presinaptica de la
dopamina, asimismo activa los receptores dopaminérgicos post sinapticos que

causan hibersensibilidad en los receptores dopaminérgicos."’

La dependencia a esta sustancia es una de las mas intensas se presenta con
somnolencia, depresién e irritabilidad, provocando dafios a nivel del sistema

respiratorio, neurolégico y gastrointestinal.*’

Inhalantes

Son sustancias quimicas altamente toxicas de uso doméstico y/o industrial tales
como: terokal, combustibles, gases, nitritos, solventes, benzinas, acetonas y
aerosoles su venta es legal y facil de acceder, por ello su incidencia es muy
comun. Su ingestion es mediante la aspiracion o inhalacion llegando
rapidamente a los pulmones, al torrente sanguineo y al sistema nervioso central,
el efecto de estas sustancias es momentaneo, por ello necesitan mayores

frecuencias de inhalacion para sentir los efectos prolongados.’
Consumo de drogas.

El consumo de las drogas es considerado como una de las actividades del ser
humano, esta practica se desarroll6 desde hace miles de afios atras.! Diversos
investigadores afirmaron que los hombres buscaron numerosos medios para
mejorar el estado de animo y mantenerse en alerta, pues, el estilo de vida y el

entorno les exigian grandes esfuerzos fisicos y mentales para sobrevivir.™®
2.1.5.La adolescencia

La definicibn de la Organizacion Mundial de la Salud es “el periodo de
crecimiento y desarrollo humano que se produce después de la nifiez y antes de

la edad adulta, entre los 10 y 19 afos”. 2

Es una etapa dificil de la vida, es donde el nifio se prepara para la etapa adulta,

desarrollando cambios fisicos, psicolégicos, bioldgicos y sociales.?*

Es un proceso susceptible a los factores de riesgo que puede traer secuelas
para la salud, para la economia y la sociedad, asi como la adolescencia se
expone al riesgo también se encuentra frente a la oportunidad de aportar en su

desarrollo de su potencialidad y aprende a enfrentar los riesgos.*

En este periodo existen etapas como adolescencia temprana (de 10 a 14 afos),
media (15 a 17) y tardia (de 18 en  adelante).®
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Desarrollo de las etapas de la adolescencia

Segun la OMS este periodo comprende la adolescencia temprana o precoz que
inicia desde los 10 hasta los14 afios y la segunda fase es desde los 15 hasta los

19 afios.
Adolescencia temprana

Inicia inmediatamente después de la pubertad manifestando cambios a nivel
corporal y psicoldgico, asi como el desarrollo de los pechos, del pene, la
menstruacion, el placer solitario y la modulacion de la voz; estos cambios genera
inseguridad, confusién y verglienza, también presenta inestabilidad emocional y

un descontrol de impulsos.?®

Por estos cambios tiene la necesidad de tener amigos diferentes al entorno
familiar con el que desea contar, mostrando un claro desinterés cooperativo de
los deberes y costumbres instaurados en la familia, establece una actitud

desafiante hacia sus padres.?
Adolescencia media

Inicia desde los 14 hasta los 17 afos y se caracteriza principalmente por

conflictos familiares y de mayor riesgo.?

Es la etapa de mayor apego amical, ya que el adolescente copia las formas de
vestir, de comportarse, de enamorarse y disfrutar de los malos habitos como el
consumo de drogas, por ello cada vez mas se aleja de la familia en medio de
conflictos. El adolescente percibe el peligro tal cual pero su afan de buscar el

placer se expone a ello.?®
Adolescencia tardia

Inicia desde los 18 hasta los 21 afios y se enfoca en la revalorizacion de los
principios y costumbres establecidos por los padres tomando decisiones propios
y responsables que va acorde a la madurez al que ha llegado.”® Respecto al
entorno amical selecciona amigos que van de acuerdo a su forma de ser e
identifica personas con las que quiere relacionarse y estan acorde a sus
principios y creencias que los padres le ensefiaron. Asimismo, acepta los
cambios fisicos y ya no le afecta los defectos de su cuerpo e identifica

claramente su sexualidad iniciando relaciones formales.?®
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El cerebro del adolescente

La adolescencia es una etapa de explosion hormonal, ya que manifiesta
emociones muy intensas, es en esta etapa donde el hombre desarrolla la mayor

parte de su cerebro.®

El cerebro se desarrolla desde el inicio de la vida y segun algunas
investigaciones el cértex frontal es responsable de las capacidades de la
atencion, planificacién, secuenciacion de la reorientacion de nuestros actos y de
las funciones ejecutivas. Esta porcion del cerebro (cortex frontal) tiene un
segundo desarrollo aproximadamente entre los 10 a 15 afios de edad y en este
proceso adquieren personalidades diferentes a la de su infancia e imitaciones a

sus iguales por su afan de resaltar en la sociedad.”’
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Il. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1. Ubicacion
Se realiz6 en la Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, Pera.
3.2. Disefio metodoldgico
3.2.1.Tipo de investigacion
El estudio fue de tipo descriptivo, correlacional, prospectivo de corte transversal.

Descriptivo, porque la finalidad fue describir y se observaron los
comportamientos de las variables en el momento de la investigacion ya que los
resultados fueron respondidos de manera objetiva a los interrogantes y se
categorizaron a los variables de factores de riesgos individuales y del entorno,

para luego asociarlo al consumo de drogas.™*
3.2.2.Disefio de estudio

No experimental, es decir no se manipulé las variables, ni alterar las condiciones
del contexto en el que se desarrollé la investigacion. Asimismo, fue de disefio

transversal, ya que se recolect6 los datos en un momento dado.™
3.3. Poblacién y muestra
3.3.1.Poblacion

Fueron 3156 estudiantes matriculados en el afio 2019 de nivel secundario de la

Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho.
Criterios de inclusion y exclusion
Inclusion

Alumnos matriculados en el primer al quinto de secundaria.
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Exclusion

o Alumnos que no firmaron el consentimiento informado.
o Alumnos ausentes el dia de la encuesta.

o Alumnos que desertaron durante el afio escolar.

o Encuestas llenadas de modo incorrecto.
3.3.2.Muestra

Se trabajé con 343 adolescentes de primero hasta el quinto afio de nivel
secundario matriculados en el afio 2019, de la Institucion Educativa Mariscal

Céceres de Ayacucho.
3.3.3. Sistema de muestreo probabilistico estratificado

La poblacién estuvo conformado por 5 estratos, pero el primer calcul6 que se
realiz6 para cada estrato fue por muestreo aleatorio simple (MAS) 1° (227), 2°
(240), 3° (248), 4° (244) y 5° grado fue de 236, obteniendo una suma total de
1194 y es la cantidad de encuestas realizadas, a partir de esta nueva cantidad
se trabajo por muestreo aleatorio estratificado y la asignacion muestral fue
proporcional 1° (65), 2° (69), 3° (71), 4° (70) y 5° afio fue de 68 encuestas.
(Anexo 6)

Célculo de la muestra por muestreo aleatorio simple (MAS)

3 Nx(Z)?xpxq
"TEEW D @7 xpag

Donde:

N= poblacion: 3156

n: tamafo de la muestra

Z: nivel de confianza siendo 1,96

p: probabilidad de éxito siendo 0,5

g: probabilidad de fracaso siendo 0,5

e: error maximo admisible siendo 5% equivalente a 0,05
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Desarrollo del célculo
3156 x (1,96)2 x (0,5)x (0,5)

"= 0,052 (3156 — 1) + (1,96)2 x (0,5)x (0,5)
3030224 .
7,8875 + 0,9604 ’
n=343

Calculo de cada estrato por muestreo aleatorio simple (MAS)

El total de estudiantes matriculados fue 1° (553), 2° (640), 3° (694), 4° (662) y 5° (607)
y el tamafio de muestra por cada estrato fue 1° (227), 2° (240), 3° (248), 4° (243) y de
50 afio (236). La suma total fue de 1194. (Anexo 6)

3 553x (1,96)? x (0,5)x (0,5)
~(0,05)2 (553 — 1) + (1,96)2 x (0,5)x (0,5)
n=227

n

Célculo de muestreo aleatorio estratificado para la asignacion muestral

N, (Poblacion 2): 1194

N; (Valor de cada estrato): 1° (227), 2° (240), 3° (248), 4° (243) y de 5° afio (236)
Tamaiio de la muestra: 343

n;: Asignacion proporcional

Formula
N;
n; = n(VZ)
Desarrollo del calculo
227
n; = 343 (m)
n; = 343(0,190)
n;= 65

Muestra por asignacién proporcional: 1° (65), 2° (69), 3° (71), 4° (70) y de 5° afio (68),
donde la suma total es de 343.

3.3.3. Técnicas e instrumentos para la recoleccion de datos
Técnica de recoleccion de datos

La técnica que se utilizd en el estudio fue la encuesta, tuvo como objetivo principal
“analizar las caracteristicas psicolégicas, econdmicas, politicas y sociales, observables
en determinadas poblaciones mediante métodos estadisticos” segun Barrientos y

Valer.®

17



Instrumento de recoleccion de datos

Se utilizé el cuestionario, seguin Hernandez et al. 2010 es un documento conformado

por una serie de interrogaciones que sirve para medir una o0 mas variables de interés.
Descripcion del instrumento

El cuestionario con el que se trabaj6é estuvo conformado por: datos demograficos y 50
preguntas, distribuidos por dimensiones, asi como 30 preguntas para los factores de
riesgos individuales y 20 para los factores de riesgos del entorno, con ellos se
identificaron a los factores de riesgos asociados al consumo de drogas®™.Las
respuestas del instrumento estuvieron estructuradas bajo la escala de Likert,
considerando 5 categorias: Nunca = 1 punto, casi nunca = 2 puntos, a veces = 3

puntos, casi siempre = 4 puntos y siempre = 5 puntos.*®
Procedimiento de puntuacion:

Puntuacién de riesgos individuales: en este rubro estuvieron conformados por 7

dimensiones con sus respectivas puntuaciones:
1. Edad (débil de 6 a 14, moderado de 15 a 23, fuerte de 24 a 30).
2. Sexo (débil de 3 a 7, moderado de 8 a 12, fuerte de 13 a 15).

3. Actitud, creencias y valores (débil de 5 a 11, moderado de 12 a 17, fuerte de
18 a 25).

4, Percepcion de riesgos (débil de 4 a 9, moderado de 10 a 15, fuerte de 16 a 20)

5. Autoconcepto, estima y autocontrol: (débil de 6 a 14, moderado de 15 a 23,
fuerte de 24 a 30); accesibilidad a las drogas (débil de 4 a 9, moderado de 10 a
15, fuerte de 16 a 20).

6. Aprobacién social y autonomia: (débil de 2 a 4, moderado de 5 a 7, fuerte de 8
a 10).

7. Rango total del factor de riesgo individual: (débil de 30 a 70, moderado de 71
a 111, fuerte de 112 a 150) *°.

Puntuacién de riesgos del entorno: estuvieron conformados por 3 dimensiones con

sus respectivas puntuaciones:
1. La escuela: (débil de 7 a 16, moderado de 17 a 24, fuerte de 25 a 35);

2.  El grupo de amigos: (débil de 8 a 18, moderado de 19 a 29, fuerte de 30 a 40).
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3. Lafamilia: (débilde 5 a 11, moderado de 12 a 17, fuerte de 18 a 25) y por Gltimo
el rango total del factor de riesgo del entorno (débil de 20 a 46, moderado de 47
a 73, fuerte de a 74 100).

3.4. Procedimiento paralarecoleccién de datos

Previa autorizacion del director de la Institucion Educativa Mariscal Céceres de
Ayacucho, se ingresoé a las aulas antes indicadas en el que se informd el objetivo de la
investigacion, a los estudiantes y a los docentes presentes en cada seccion, por lo que
previamente se solicitd la firma de consentimiento informado antes de llenar los

cuestionarios. La encuesta tuvo una duracion aproximada de 20 minutos.

Posteriormente se elabor6 la matriz de datos de acuerdo a los puntajes establecidos y

luego del cual se procedi6 al andlisis correspondiente.
3.4.1.Anélisis de datos
Las variables fueron analizadas de la siguiente manera:

La informacién fue procesada para cada variable, asociada con cada una de estas e
interpretada, asi como los resultados demograficos. Las variables en cuestion fueron
los factores de riesgo individual y relacionado al entorno, mediante los datos obtenidos
se observé la asociacion con el consumo de drogas, estds fueron débiles pero
significativos en ambos casos, esta relacion se desarrollé con el estadistico de Rho de

Spearman.

Para la variable cualitativa se emple6 cuadros de frecuencia, el chi cuadrado (X?) y

para la variable cuantitativa (edad) el t-student.

Los datos fueron procesados con el paguete Microsoft Office Excel 2016 y SPSS 25y
la asociacion fue con la Rho de Spearman con un nivel de confianza al 95% y un
margen de error admisible de 5% y en el matriz de datos se detallé especificamente

los resultados.
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V. RESULTADOS

Tabla 2. Frecuencia de la edad segun género de los adolescentes de la

Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

Género Masculino  Femenino Total p-valor

Promedio de edad (X+DE) (afios) 14,06 (£1,5) 14,04 (+1,6) 14,05 (£1,5) 0,00*

Etapas de la adolescencia n° (%) n° (%) n° (%)
Adolescencia temprana
11 5(1,5) 8 (2,3) 13 (3,8)
12 34 (9,9) 16 (4,7) 50 (14,6)
13 36 (10,5) 29 (8,5) 65 (19,0)
14 47(13,7) 26 (7,6) 73 (21,3) 0,480**
Adolescencia tardia
15 46 (13,4) 30 (8,7) 76 (22,2)
16 29 (8,5) 23 (6,7) 52 (15,2)
17 9 (2,6) 5(1,5) 14 (4,1)
Total 206 (60,1) 137(39,9) 343 (100,0)
*t Student
** Chi cuadrado
X: Promedio

DE: Desviacién estandar
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Tabla 3. Distribucion de consumo de drogas segun género de los adolescentes de la Institucién Educativa Mariscal

Céceres de Ayacucho, 2019.

Drogas
Marihuana pPBC* Inhalantes Extasis Totgl de drogas Alcohol Ninguno Total
ilegales

M** F*** M** F*** M** F*** M** F*** F*** F*** M** F*** n (%)

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 343 (100)
Consumo
Alcohol y
drogas 35(10,2) 16 4,7) 11(3,2) 3(0,9)0 9(2,6) 3(0,9) 61(17,7) 23(6,8) (0,0) 0(0,0) 0(0,0) 0(0,0) 84 (24,5)
ilegales
Alcohol,
gfggas " 900 000 000 0(00 0(0,0) 0(0,0) 0(0,0) 000,00 91(26,5) 61(17,8) 0(0,0) 0(0,0) 152 (44,3)
ilegales
No consumié
ninguno 0(0,00 0(0,00 00,0 0(00) 0(0,0) 0(0,0) 0(0,0) 0(0,0) 0(0,0) 0(0,0) 54 (15,7) 53(155)  10(31,2)

p-valor

0,000

*Pasta bésica de cocaina (PBC)
**Masculino
**Femenino
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Tabla 4. Edad del primer consumo de drogas de los adolescentes de la

Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

) Drogas
Edad del primer . |
consumo Legal Ilegales p-valor

n (%) n (%)

Menor de 10 afios 24 (7,0) 0 (0,0)

Entre 10 y 15 afios 189 (55,1) 62 (18,1)

De 16 a més 24 (7,0) 22 (6,4) 0,000

No respondieron 22 (6,4) 0 (0,0)

Total 343 (100,0)

*p-valor: < 0,05
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Tabla 5.Prevalencia de consumo de drogas segun la edad de los adolescentes

de la Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

Edad (afos)

Consumo 11 12 13 14 15 16 17 Total *n-
n®) n(%) n (%) n (%) n (%) n(%) n (%) n (%) valor

Alcohol y

Qrogas 0(0,00) 5(1,5) 0(0,0) 35(10,2) 16(4,7) 21(6,1) 7 (2,00 84 (24)5)

ilegales

Alcohol,

pero no

drogas 5,5 22(6,4) 17 (5,0 33(9,6) 44 (12,8) 24 (7,0) 7(2,0)152 (44,3) 0,000

ilegales

Ninguno  8(2,3) 23 (6,7) 48 (14,0) 5(15) 16(4,7) 7(2,0) 0(0,0)107 (31,2)

Sub Total 13 (3,8) 50 (14,6) 65 (19,0) 73 (21,3) 76 (22,2) 52 (15,1)14 (4,0) 343 (100)

*p-valor: < 0,05
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Tabla 6. Factores de riesgo individuales asociados al consumo de drogas de los

adolescentes de la Institucién Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

Consumo de drogas

Alcohol, No
Cat . d | ALCOhc’l y perono  consumio Total
Calegorias U6 o03 G008 Gogas mnguna O mnose
individuales ilegales droga Spearman valor
n (%) n (%) n (%) n (%)

84 (24,5) 152 (44,3) 107 (31,2) 343 (100)
Edad Caracteristicas del consumo de drogas
Débil (6 - 14) 53 (15,5) 71(20,7) 52 (15,2) 176 (51,3)
Moderado15 — 23) 25(7,3)  40(1L,7)  34(9,9) 99 (28,9) 0110 0,041
Fuerte (24 - 30) 6 (1,7) 41(12,00 21(6,1) 68 (19,8)
Sexo
Débil (6 — 14) 35 (10,2) 76 (22,2) 67 (19,5) 178 (51,9)
Moderadol5 — 23) 49 (14,3) 76 (22,2) 37(10,8) 162 (47,2) -0,145 0,007
Fuerte (24 - 30) 0 (0,0) 0 (0,0) 3(0,9) 3(0,9)
Actitud, creencias y valores
Débil (6 — 14) 19(5,5) 81 (23,6) 55(16,0) 155 (45,2)
Moderado15 — 23) 59(17,2) 67 (19,5) 45 (13,1) 171 (49,9) -0,182 0,001
Fuerte (24 - 30) 6(1,7) 4(1,2) 7 (2,0) 17 (5,0)
Percepcion de riesgos
Débil (6 — 14) 31(9,0) 56 (16,3) 94 (27,4) 181 (52,8)
Moderado15 — 23) 39(11,4) 71(20,7) 10(2,9) 120 (35,0) -0,394 0,000
Fuerte (24 - 30) 14(4,1) 25 (7,3) 3(0,9) 42 (12,2)
Autoconcepto estimay autocontrol
Débil (6 — 14) 3(0,9) 11 (3,2) 14 (4,1) 28 (8,2)
Moderado15 — 23) 71(20,7) 105(30,6) 73(21,3) 249 (72,6) -0,022 0,679
Fuerte (24 - 30) 10 (2,9) 36 (10,5) 20 (5,8) 66 (19,2)
Accesibilidad a las drogas
Débil (6 — 14) 50 (14,6) 125 (36,4) 97 (28,3) 272 (79,3)
Moderado15 — 23) 28 (8,2) 23 (6,7) 3(0,9) 54 (15,7) -0,261 0,000
Fuerte (24 - 30) 6 (1,7) 4(1,2) 7 (2,0) 17 (5,0)
Aprobacion social y autonomia
Débil (6 — 14) 43 (12,5) 135(39,4) 98(28,6) 276 (80,5)
Moderado15 — 23) 36 (10,5) 15 (4,4) 9 (2,6) 60 (17,5) -0,357 0,000
Fuerte (24 - 30) 5(1,5) 2 (0,6) 0 (0,0) 7 (2,0)
Sumatoria total de los Factores de riesgo individuales
Débil (30 — 70) 27 (7,9) 41 (12,0) 60(17,5) 128 (37,3)
Moderado (71 — 111) 51(14,9) 107 (31,2) 44 (12,8) 202 (58,6)  -0,209 0,000
Fuerte (112 - 150) 6 (1,7) 4(1,2) 3(0,9) 13 (3,8)

*p-valor: < 0,05
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Tabla 7. Factores de riesgo del entorno asociados al consumo de drogas de los

adolescentes de la Institucién Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

Consumo de drogas

Alcohol y Alcohol, No B
Categorias de los drogas perono —consumio Total
factores de riesgo del ilegales _drogas ninguna Rho de *p-
entorno ilegales droga Spearman valor

n (%) n (%) n (%) n (%)

84(24,5) 152 (44,3) 107 (31,2) 343 (100)
Colegio Caracteristicas del consumo de drogas
Débil (7 — 16) 43 (12,5) 99 (28,9) 84 (24,5) 226 (65,9)
Moderado (17 — 24) 40 (11,7) 52 (15,2) 17 (5,0) 109 (31,8) -0,195 0,000
Fuerte (25 - 35) 1(0,3) 1(0,3) 6 (1,7) 8(2,3)
El grupo de amigos
Débil (8 — 18) 50 (14,6) 113 (32,6) 90 (26,2) 253 (73,8)
Moderado (19 — 29) 33 (9,6) 38 (11,1) 11 (3,2) 82 (23,9) -0,188 0,000
Fuerte (30 - 40) 1(0,3) 1(0,3) 6 (1,7) 8(2,3)
La familia
Débil (5 —11) 21 (6,1) 37 (10,8) 19 (5,5) 77 (22,4)
Moderado (12 — 17) 56 (16,3) 102 (29,7) 78(22,7) 236 (68,8) 0,105 0,051
Fuerte (18 - 25) 7 (2,0) 13 (3,8) 10 (2,9) 30 (8,7)
Sumatoria total del Factores de riesgo del entorno
Débil (20 — 46) 35 (10,2) 75(21,9) 77 (22,4) 187 (54,5) -0.223 0.000
Moderado (47 — 73) 48 (14,0) 76 (22,2) 27 (7,9) 151 (44,0) ’ ’
Fuerte (74 - 100) 1(0,3) 1(0,3) 3(0,9) 5(1,5)

*p-valor: < 0,05
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V. DISCUSION

Es indiscutible que el problema de las drogas es cada vez mas alarmante® ya
gue en estos Ultimos afios se ha evidenciado que el inicio de su consumo es a
temprana edad.’ La investigacion realizada en 343 estudiantes del primero al
quinto afio de secundaria, evidenci6 que el consumo de drogas se inicié

principalmente en la adolescencia, etapa mas vulnerable de la vida.

En la tabla 2 se observa mayor frecuencia de estudiantes varones 53,6%,
asimismo las edades que predominaron en la adolescencia temprana en el
grupo de mujeres fueron de 13 afios en un 9,0% y en los varones de 14 afios en
un 15,2%, mientras que la adolescencia tardia prevalecié de 15 afios en un
24,8% para ambos géneros. La adolescencia es una etapa en la que el nifio se
dispone a ser un individuo adulto,”> marcando un proceso de alta inestabilidad
individual, en diversos ambitos como desarrollo fisico, psicolégico, biolégico,
cognitivo y social®*; por lo que en este periodo tiende a presentar caracteristicas

comunes como la rebeldia, apego a los amigos, distanciamiento familiar, etc.”

Diversas investigaciones indicaron que la maduracién del cerebro no termina en
los primeros afios como se creia anteriormente,?® existen evidencias actuales
gue el segundo desarrollo se inicia desde la etapa de la pubertad hasta la
segunda o tercera década de la vida®, que explica la conducta de los
adolescentes frente a los estimulos como las respuestas disociadas,
comportamientos impulsivos, dominacién emocional, vulnerabilidad en el

entorno, etc.?’

En la tabla 3, se plasma la distribucién del consumo de drogas segun el género,
en el que se observé que el 24,5% de los estudiantes aceptaron haber ingerido
las drogas ilegales como marihuana, pasta béasica de cocaina, inhalantes,
éxtasis y el alcohol de manera concomitante con las drogas, asimismo el mayor

consumo se presentd en los varones en un 16,8%; por otra parte se resalt6 el
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consumo de solo alcohol, en el 23,9% por varones y 20,4% por mujeres.

Otros estudios también reportaron el predominio del sexo masculino respecto al
consumo de drogas ilicitas, por la mayor exposicion al uso de drogas que tiene
este grupo en su entorno social; estas conductas son reforzadas por los patrones
culturales de la sociedad, ya que la percepcidon del uso de estas sustancias
tienen diferentes significados tanto como para los varones y mujeres.? A los
varones, la sociedad les hace creer que es una conducta normal; mientras que,
en las mujeres, quienes aun se encuentran atadas a los valores, tiene mayor
importancia la opiniébn que otras personas tengan de ellas; del mismo modo
tienen mayores reprensiones por parte de la familia y la sociedad.”® Los
resultados de la investigacibn fueron semejantes evidenciando que los
adolescentes varones consumieron drogas ilicitas y a la vez alcohol en un

24,5%, que es un porcentaje elevado.

Del mismo modo, varios estudios revelaron un marcado emparejamiento de
género respecto al uso de drogas legales como el alcohol,”® porque los
adolescentes de ambos sexos demostraron actitudes pasivas y de permisividad

ante el consumo del alcohol en todas sus presentaciones,?*

que se agravo con
diversos factores de riesgo como faltar a clase, conflictos intrafamiliares, etc.” Es
asi que, la presente investigacion evidenci6é resultados semejantes respecto al

consumo del alcohol, 20,4% mujeres y 23,9% varones.

El Ministerio de Educacién (MINEDU) y DEVIDA en los afios 2002, 2006 y 2009
sefalaron que las drogas que consumieron con mayor frecuencia, fueron el
tabaco y alcohol (distribucion legal), seguidas de la marihuana, pasta béasica de
cocaina, cocaina, éxtasis, etc (distribucion ilegal).?® A través de la investigacion
se hall6 resultados parecidos ya que las drogas de mayor consumo fueron el

alcohol y la marihuana, seguida por pasta basica de cocaina, inhalante y éxtasis.

En la tabla 4 se identificaron las edades del primer consumo de las drogas, estas
oscilaron principalmente entre 10 a 15 afios y la proporcién del consumo del
alcohol fue 55,1% vy las drogas ilegales como la marihuana, pasta basica de
cocaina (PBC), inhalantes y éxtasis fue en un 18,1%. Existen evidencias de los
adolescentes que experimentaron un inicio precoz de consumo de tabaco,
alcohol y cannabis, generalmente antes de los 15 afios.”'° El consumo de estas
drogas se asocié a factores negativos como nivel académico, familiar, social y

econdmico; con fuerza de asociacion directamente proporcional, que quiere decir
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que el consumo de las drogas se incrementd a medida que aument6 el nimero
de sustancias adictivas (drogas) y éstas se agravaron con el inicio prematuro de
su consumo.® Los resultados de la presente investigacion son similares con lo
antes mencionado, ya que se hallé el rango de edad del inicio del consumo de

algunas sustancias adictivas que fue antes de los 15 afios.

Ademas, otro estudio reportd que el promedio de la edad de inicio del consumo
de vino, tabaco y cerveza fue de 13 afos; licores y combinados, cannabis y
anfetaminas a los 14 afios y el consumo de drogas de disefio, alucinégenos y
cocaina a los 15 afios. La investigacion demostré resultados semejantes de la
edad de inicio de consumo de drogas fue entre los 10 a 15 afios y las de mayor

consumo fueron el alcohol y la marihuana. ®

Del mismo modo, el inicio de la utilizacion de las drogas fue entre los 13 y los 15
afios que corrobora nuestros resultados haciendo un hincapié que la edad de

inicio es cada vez mas temprano.?

En la tabla 5, se observé la prevalencia del consumo de drogas segun la edad,
principalmente los adolescentes de 14 afios consumieron alcohol y a la vez
drogas ilegales como marihuana, pasta béasica de cocaina, inhalantes y éxtasis
en un 10,2%, asimismo, los adolescentes que solo consumieron alcohol fue del

grupo de 15 afios en un 13,7%.

En las investigaciones de las organizaciones antidrogas demostraron
prevalencias de consumo de drogas legales e ilegales especialmente en los
adolescentes de 12 a 18 afos, estas sustancias fueron alcohol en un 46,6%;
marihuana 2,7%; PBC 0,2% y cocaina en un 0,3%." El presente estudio present6
distribuciones similares respecto al consumo del alcohol, asimismo se identificd

las drogas ilicitas mas consumidas como marihuana, PBC, inhalantes y éxtasis.

Los adolescentes en un 20,9% entre las edades de 12 a 18 afos reconocieron
ser consumidores del alcohol y algunas drogas ilegales, se increment6 de
manera progresiva con la edad, independientemente del género, quiere decir
gue el género no influyé sobre el consumo de las drogas (alcohol, marihuana,
cocaina, éxtasis, inhalantes, etc).*® En nuestra investigacion fue semejante ya
gue las edades de inicio fue entre 11 y 17 afios en ambos sexo pero fue

diferente a la afirmacibn de que aumenta en la adultez.
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Diversas investigaciones demostraron resultados sobre la prevalencia del
consumo de drogas donde el alcohol fue de 42,2%, seguida de marihuana 8,7%,
cocaina 3,1% e inhalantes 2,3%.%* Otro investigador identificd resultados de
proporciones similares donde el alcohol fue de 35,3%, marihuana 7,0% y pasta
basica de cocaina (PBC) 0,9%, como las drogas méas consumidas.®*® Los
resultados fueron semejantes sélo en la droga de venta legal ya que las drogas
ilegales presentaron resultados diferentes, asi como el alcohol fue de 44,3%;
seguida de marihuana 14,9%; pasta basica de cocaina 4,1%; inhalantes 2,9% y

por ultimo éxtasis 2,6%.

La asociacion de los factores de riesgos individuales y el consumo de drogas se
encuentra plasmada en la tabla 6, se verificO mediante el Rho de Spearman con
un nivel de significancia de 0,05 y el intervalo de confianza de 95% (Rho fue -
0,209 p=0,000) la fuerza de esta asociacion fue débil, negativa y significativa,
este resultado demostr6 que la relacion del factor de riesgo individual y el
consumo de drogas fue minima; asimismo se detall6 la relacién entre la edad, el
sexo, la actitud, creencias, valores, percepcion de riesgos, accesibilidad a las

drogas, aprobacién social y autonomia.

La edad, es un factor de riesgo individual que presentd una asociacion muy baja
y positiva, Rho Spearman fue 0,110 p= 0,041 (segun la escala del estadistico de
Spearman), es decir los adolescentes consideran que la edad no fue un
obstaculo para conseguir drogas y consumirlas. Las distribuciones del consumo
de drogas: drogas (marihuana, pasta basica de cocaina, inhalante, éxtasis y el
uso concomitante del alcohol) fue 15,5% (débil); 7,3% (moderado) y 1,7 (fuerte) y
para los que consumieron solo alcohol 20,7% (débil); 11,7% (moderado) y 12,0%
(fuerte). La edad es un factor de riesgo que involucra a la posibilidad de adquirir
las drogas con los que hemos tratado en nuestra investigacion y con esta
asociacion positiva resaltamos que la distribucion del consumo de alcohol en la
categorizacion (débil, moderada y fuerte) presentd un incremento ligero entre
moderado y fuerte, con el que referimos que, a mayor percepcion de riesgo, sera
mayor el consumo del alcohol la fuerza de esta relacion es muy débil, pero

significativa.

El sexo como uno de los factores de riesgo individuales presenté una asociaciéon

negativo muy baja, la Rho de Spearman fue -0,145 p=0,007 (segun la escala del
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estadistico de Spearman); asimismo resaltamos las distribuciones del consumo
de drogas: drogas (marihuana, pasta basica de cocaina, inhalante, éxtasis y el
uso concomitante del alcohol) fue 14,3% (moderado) y para los que consumieron
solo alcohol 22,2% (débil y moderado), el consumo de las drogas incremento
para la categorizacién débil y moderado; por otro lado, los de categorizacién
fuerte demostraron ausencia de uso de estas sustancias para este factor de

riesgo.

En cuanto a la actitud, creencias y valores demostraron una asociacion negativa
muy baja, pero significativa, donde la Rho Spearman fue -0,182 p=0,001 (de
acuerdo a la escala del estadistico de Spearman). Las principales distribuciones
del consumo de drogas fueron: drogas ilicitas mas el alcohol fue 17,2%
(moderado), que quiere decir que el consumo fue mayor para esta categoria y
para los que consumieron solo alcohol el 23,6% (débil), ademés se observé que
los adolescentes que tuvieron una categorizacibn moderada y baja respecto a

este factor demostraron mayor consumo de drogas.

Para la percepcion de riesgos, se encontré una asociacién negativa baja, pero
significativa, donde el Rho Spearmman fue -0,394 p=0,000 (segun la escala del
estadistico de Spearman). Respecto a las principales distribuciones del consumo
de drogas: drogas ilicitas mas el alcohol fue 11,4% (moderado) y para los que

consumieron solo alcohol el 20,7% (moderado).

Respecto al autoconcepto estima y autocontrol, demostraron una asociacion
negativa baja, pero no fue significativa ya que el Rho Spearman fue -0,022
p=0,679 (segun la escala del estadistico de Spearman), quiere decir que la
asociacion de este factor sobrepasa el margen de error que fue menor al 5%.
Las principales distribuciones del consumo de drogas fueron: drogas ilicitas mas
el alcohol fue 20,7% (moderado) y 2,9% (fuerte) quiere decir que el consumo fue
mayor para esta categoria y para los que consumieron solo alcohol fue el 30,6%
(moderado) y 10,5% (fuerte).

La accesibilidad a las drogas, se identific6 una asociacion negativa baja, pero
significativa, donde el Rho Spearman fue -0,261 p=0,000, (segun la escala del
estadistico de Spearman). Respecto a las distribuciones del consumo de drogas:
drogas ilicitas mas el alcohol fue 14,6% (débil) y moderado 8,2% y para los que

consumieron solo alcohol el 36,4% (débil).
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La aprobacién social y autonomia demostraron una asociacion negativa
moderada, y significativa, donde la Rho Spearman fue -0,634 p=0,000 (segun la
escala del estadistico de Spearman). Las principales distribuciones del consumo
de drogas fueron: drogas ilicitas mas el alcohol fue 12,5% (moderado) quiere
decir que el consumo fue mayor para esta categoria y para los que consumieron
solo alcohol fue 39,4% (débil).

En referencia a la variable de factores de riesgos del entorno y el consumo de
drogas presentd una asociacion débil, negativa y significativa el Rho de
Spearman -0,223 p=0,000 (segun la escala del estadistico de Spearman)

ademas se detall6 la relacién entre el colegio y el grupo de amigos

En cuanto al entorno del colegio, como factor de riesgo demostré una asociacion
negativa muy baja, pero significativa, donde el Rho Spearman fue -0,195
p=0,000. (la denotaciéon fue segun la escala del estadistico de Spearman) Las
principales distribuciones del consumo de drogas fueron: drogas ilicitas mas el
alcohol fue 12,5% (débil) y 11,7% (moderado), para los que consumieron solo
alcohol el 28,9% (débil) y 15,2% moderado.

El grupo de amigos, se identificé una asociacion negativa baja, pero significativa,
para este factor de riesgo el Rho Spearman fue -0,188 p=0,000 (segun la escala
del estadistico de Spearman). Las principales distribuciones del consumo de
drogas fueron: drogas Iilicitas mas el alcohol fue 14,6% (débil) y 9,6%
(moderado), quiere decir que el consumo fue mayor para estas categorias y para

los que consumieron solo alcohol el 32,6% (débil) y 11,1% (moderado).

La familia, presenté una asociacion positiva, pero no fue significativa para este
factor de riesgo el Rho Spearman fue 0,105 p=0,051 (seguin la escala del

estadistico de Spearman)

Las categorizaciones como débiles, moderadas y fuertes nos dejaron entender el
grado de percepciones de los factores de riesgos individuales y del entorno, es
decir, los adolescentes que tuvieron una percepcion de riesgo de categorizacion
débil o moderada presentaron con frecuencia, mayor consumo de drogas, pero
los de categorizacion fuerte demostraron que el consumo de drogas fue menor,
esta afirmacion fue para los factores de riesgo como el sexo, la actitud,
creencias, valores, percepcion de riesgos, auto concepto, estima, autocontrol,
accesibilidad a las drogas, aprobacién social, autonomia, el colegio y el grupo de

amigos.
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Por otra parte; los factores de riesgos como la edad y la familia presentaron

asociaciones positivas, pero solo la edad tiene una correlacion significativa.

Los factores de riesgos son circunstancias o caracteristicas personales, sociales
y familiares que permiten anunciar el desarrollo escalonado del individuo, ya sea
de manera positivo 0 negativo.*® Los factores de riesgos individuales son
caracteristicas internas adquiridas o desarrolladas como la edad, la actitud, los
valores, la autoestima, creencias, etc que les convierte en un ser Gnico.™ Por
otra parte, los factores de riesgo del entorno es el contexto mas préximo de la
persona como la familia, los amigos y el ambiente escolar que determinaron
situaciones peculiares.® Nuestra investigacién presenté resultados semejantes
respecto a los factores de riesgo, ya que presentaron una asociacion significativa

con el consumo de drogas.

Las principales drogas mas consumidas en la edad escolar, quiere decir en la
adolescencia que es la etapa de mayor riesgo, fueron el alcohol (29,1%) la
marihuana (3,7%), pasta basica de cocaina (3,3%), cocaina (2,3%) y éxtasis
(2,3%).*® Nuestra investigacion fue semejante tratandose sobre la prevalencia de
las mismas drogas en la edad escolar, asi como el alcohol fue de 44,3%;
seguida de marihuana 14,9%; pasta basica de cocaina 4,1%; inhalantes 2,9% y

por ultimo éxtasis 2,6%z.

Se presentd una relacién significativa respecto al consumo del alcohol y los
principales factores de riesgos como amigos que consumen alcohol con
frecuencia y la actitud permisiva, por otra parte, se redujeron para aquellos que
tienen amistades con historial de consumo espontanea.® En el presente trabajo
los resultados fueron parecidos respecto al consumo del alcohol ya que la
correlaciéon fue significativa y cuanto mas conocen sobre los factores de riesgo

fue menor el consumo de drogas.

Se identificd los principales factores de riesgo, como la ausencia de alguno de
sus progenitores, la edad y la participacion en pleitos callejeros que relacioné
significativamente al consumo de drogas,®’ estos resultados fueron semejantes a
nuestra investigacion en el que se evidencié que los principales factores de

riesgos individuales asociados al consumo de drogas fueron la edad,
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el sexo, la actitud, creencias, valores, percepcion de riesgos, accesibilidad a las

drogas, aprobacién social y autonomia.

El nivel de percepciébn que se demostraron en los estudiantes adolescentes
fueron 82% moderada respecto a los factores de riesgos individuales.*®* Con esta
investigacion se avalé los resultados de nuestro trabajo ya que el nivel de
percepcién de los factores de riesgo fue moderado para cada factor de riesgo, es
mas hay una relacion inversa que se observé cuanto mayor es el nivel de

percepcién de riesgo el consumo fue menor.

Los principales factores de riesgo como la limitada supervisién de los padres,
una deficiente comunicacion familiar y la micro comercializacién de drogas
relacionaron significativamete el consumo de drogas.? En nuestra investigacion
los resultados fueron diferentes ya que los adolescentes que asimilaron el riesgo
de su entorno como tal cual, como un peligro, presentaron menor consumo de

drogas.

El comportamiento de la adolescencia tiene algunas caracteristicas comunes
como la exploracién, aceptacion, fortalecimiento de la identidad y el logro de la
autonomia basado en una etapa que se ha ido prolongando progresivamente, en
la que ocurren cambios rapidos y de gran magnitud, que llevan a la persona a
hacerse tanto biolégico, como psicolégico y socialmente maduro vy

% estas definiciones

potencialmente capaz de vivir en forma independiente,
sustentaron y explicaron el nivel percepcion de riesgo respecto al consumo de

las drogas y la vulnerabilidad frente a ellos.

Otra de las investigaciones identific6 una serie de factores como el género, la
edad, la independencia, deficiencia religiosa, dificultad académica, el tiempo
libre, incluir las drogas en momentos de ocio y diversion y la permisividad, que
asocié significativamente al consumo de las drogas como el alcohol, tabaco o
marihuana, asimismo se incrementé mayor probabilidad de consumo de las
otras drogas ilicitas.® Con estas evidencias sustentamos la diferencia de
nuestros resultados porque cuanto mayor es la permisividad de los
adolescentes su nivel de percepcion fue moderado a fuerte asimilado los

efectos perjudiciales de las drogas y por ende menor consumo.

Existen organizaciones que realizan periddicamente estudios sobre el consumo

de drogas y el grupo de preferecia es la adolescencia es asi que 47,000
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estudiantes consumieron marihuana y 23,000 de ellos serian “consumidores
problematicos”, asimismo reportaron cerca de 20,000 adolescentes que
consumié cocaina y PBC; 22,000 éxtasis; 26,000 inhalantes y por ultimo 69,000
drogas médicas como tranquilizantes y estimulantes sin receta médica, con esta
investigacion demostramos la latencia de uso de estas drogas en este grupo

vulnerable.*®

El consumo de drogas se incrementa a medida que aumenta el nimero de
sustancias consumidas (alcohol, marihuana, pasta basica de cocaina, éxtasis,
inhalantes, etc), asimismo se agranda la cantidad de factores de riesgo y
proteccién, asi como el indice de riesgo y el grupo mas vulnerable son los

adolescentes.®

35



VI.  CONCLUSIONES

Los factores de riesgo individuales y del entorno que se investigo en los
adolescentes del colegio Mariscal Caceres de Ayacucho fueron la edad,
el sexo, la actitud, creencias, valores, percepcién de riesgos, auto
concepto, estima, autocontrol, accesibilidad a las drogas, aprobacion
social, la autonomia, el colegio, grupo de amigos y la familia; la fuerza de
asociacion de estos factores de riesgos fue muy débil y débil pero

significativos respecto al consumo de drogas.

El factor de riesgo individual presenté una asociacion muy baja y
negativa, el Rho de Spearman fue -0,209 p=0,000 respecto al consumo
de drogas y los principales factores que estuvieron relacionados
significativamente fueron, el sexo, la actitud, creencias, valores
percepcion de riesgos, accesibilidad a las drogas, aprobacion social y
autonomia, pero la relacion entre la edad y el consumo de drogas fue

muy débil y positiva el Rho Spearman fue 0,110 p= 0,041.

El factor de riesgo del entorno estuvo asociado de modo débil, negativo y
significativo respecto al consumo de drogas el Rho de Spearman fue -
0,223 p=0,000 y los principales factores fueron el colegio y el grupo de

amigos.
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VIl. RECOMENDACIONES

A las autoridades correspondientes realizar campafas didacticas respecto
al consumo de las drogas para sensibilizar a los nifios, adolescentes,
jovenes y adultos, liderados por un equipo de profesionales que se
interesen por la salud publica como son los psic6logos, personales de
salud pdudblica, organizaciones antidrogas, etc sobre los efectos
perjudiciales a nivel fisico, psicolégico y social.

A la Institucién Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, deberia contar
con un equipo de profesionales encargados de realizar charlas de manera
frecuente sobre temas de causas y efectos de la drogadiccion.

A los padres de familia, sensibilizar a sus hijos respecto al consumo de
drogas y sus consecuencias, este proceso debe iniciar desde el hogar y
desde la nifiez; no esperar la etapa de la adolescencia, porque los
adolescentes muestran una actitud vulnerable, sensible y lidian con
diferentes cambios ya sean fisicos, psicolégicos y sociales, también se
encuentran en un proceso de adaptacién al grupo de pares, mostrando

mayor apego a los amigos y una indiferencia hacia los padres.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO Factores de riesgo asociados al consumo de drogas en adolescentes de la Institucién Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

PROBLEMAS

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLE

METODOLOGIA

Problema general

¢ Coémo estan asociados
los factores de riesgo y
el consumo de drogas
en los adolescentes de
la Instituciéon Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho, 2019?

Problemas especificos
¢ Coémo estéa asociado
los factores de riesgos
individuales al consumo
de drogas en
adolescentes de la
Institucién Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho, 2019?

¢ Coémo esta asociado
los factores de riesgos
relacional al consumo
de drogas en
adolescentes de la
Institucion Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho, 2019?

Objetivo general
Determinar la
asociacion de los
factores de riesgo y
consumo de drogas
en los adolescentes
de la Institucién
Educativa Mariscal
Céceres de Ayacucho,
2019.

Objetivos
especificos
Identificar la
asociacion de los
factores de riesgo
individuales y el
consumo de drogas
en adolescentes de la
Institucién Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho, 2019.
Identificar la
asociacion de los
factores de riesgos del
entorno y el consumo
de drogas en
adolescentes de la
Institucién Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho,

Ha: La asociacion de los
factores de riesgo son
significativos respecto al
consumo de drogas en
adolescentes de la
Institucién Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho, 2019.

Ho: La asociacion de los
factores de riesgo no es
significativo respecto al
consumo de drogas en
adolescentes de la
Institucién Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho, 2019.
Hipotesis especificas
H1: Los factores de riesgo
individuales estan asociados
significativamente al
consumo de drogas en
adolescentes de la
Institucién Educativa
Mariscal Céceres de
Ayacucho, 2019.

H2: Los factores de riesgo
del entorno estan asociados
significativamente al
consumo de drogas en
adolescentes de la
Institucién Educativa
Mariscal Caceres de
Ayacucho, 2019.

Variables 1
Factores de riesgo
Dimension 1
Factores de riesgo
individual

Indicador

Edad

Sexo

Actitud, creencias y
valores

Percepcion de riesgos
Auto concepto, estima y
autocontrol
Accesibilidad a las
drogas

Aprobacién social y
autonomia
Dimensién 2
Factores de riesgos del
entorno

Indicador

El colegio

Grupo de amigos
La familia

Variable 2
Consumo de drogas
Dimensién 1

Tipos de drogas
Indicadores
Drogas legales
Drogas ilegales

Tipo: Descriptivo

Nivel: Correlacional, prospectivo y tipo de corte transversal.

Poblacion: 3156 estudiantes de nivel secundario de la IE Mariscal
Céceres de Ayacucho.

Criterios de inclusién y exclusién

Inclusién: Todos los alumnos matriculados del nivel secundario de la IE
Mariscal Caceres del afio 2019.

Exclusion

No haber asistido.

no encontrarse presente al momento de la encuesta.

Alumnos que desertaron durante el afio escolar.

Todas las encuestas llenadas de forma incorrecta.

Muestra

343 adolescentes de 1° hasta 5° afio de nivel secundario de la Institucion
Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, matriculados en el afio 2019.
Sistema de muestreo

Muestreo probabilistico estratificado (de los grados de 1, 2, 3,4,5) y
muestreo aleatorio simple (MAS).

2.2.3. Tamafio de muestra

Se inici6 con el calculo de muestreo probabilistico estratificado de 1°, 2°,
39, 4° y 5° afio de nivel secundario, obteniendo una suma de 1196,
muestra porcada estrato fue 1° (65), 2° (69), 3° (71), 4° (70) y 5° (68)
obteniendo una suma total de 343, esta muestra se extrajo de las 1196
encuestas que cumplieron con los criterios establecidos

Técnica e instrumento:

Técnica: Observacién

Instrumento: Encuesta estructurada

Procedimiento estadistico. Los datos seran procesados mediante el
Microsoft office profesional plus 2016. El tratamiento estadistico sera
mediante la Rho de Spearman utilizando el IBM SPSS version 25.
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Anexo 2. Imégenes de la encuesta realizada a los adolescentes de la Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho,
20109.
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Anexo 3. Matriz de datos

n o

M| N[N[OM(N|F(MOON[HOMOFONNOWNMON®MD[EHNOAOWL N[NNI NMO (NN
<o
© MbLN[N|(T I NOM | (N[ (S| (OO N[N (O NS (NSO [A NS [ AN [H N[O |F [ [F[OO[N|N[F | [N || [
€ < ©
m <o oo o o] st o (o |w]w (o |ofo|oao o w|oa]o s (oo |o| o oo oo [o]ofo(o]o]o o s (o] oo oo oqfo|o o oo
8
R <~
il sl bl bl bl Cal bl bl N Rl Rl Rl Sl Rl Al R Rl R ot L R R LS A R N e A e M A R A e A R R R R B A e e e R R e R e e e R A e A e A e A e N R R R ]
< ©
o fm|m|w|m|afst oo |efo|om|o|on oo {n]| s oo ]m]| oo a]w oo o] oo |ofafo| s oo fafom|m|w (o w| s oo (o o|m
< 0
IS BN e e Fl N e e Il e e N e o) e R e Rl e e RN e Rl e e e Rl R BN e T T e e T N e e N N e R L R S T R e B o)
o
£ < <
S —feu|m|m|evfet|m|st|on o |m|a|w o |m]m|w ||| oo ||| oo oo oo oo oo o o] o] o[ fwo o] oo o | m
f=4
o a8 <™
© i) || [ A [ [ [ O | | [N | [ A [N [N [N ||| [ [ [ [ [N | [N A0 [ A [N | A A [ ||
2 g < o
[ M OO N[N [ [N e [0 e e [N e | [0 [ [ [N e e [N e OO [N e [ [ [N A [ O e [N A [N A A [ A | A [ [OD [N [N )| | | N
s k<]
o —
m mn ~ NN [N [ e [N | | [ oA [ [N [N e e [N A | [N A A [N oA A A [N A [N A [ A | A N[O N[O [N || | |
° 2
= o <o
9 5 o |m|m|m|m|—|m oo |m|a]a|a|m| oo |s|a|a]|m|a|{m|om|a|a|a|a]|a]|a]|m|o|s oo | |o|a|a]|m|m|m|m|m|w|m|a|m]|a]|—]~
3
= oo
= o [<t|m|m|w |t |m|ar]|em | fo|a|a|w v ]m|a]|m|w || o|m|=|wom|a]|m| oo oo fw{m]m o] o<t |m]|m v o] oo |||
©
> ™ o
% N[O WA (MMM ||| O[NNI [ [ [ [ [« O |+ O || [ | [ | | [N MM O[O [ ||| || M
S o~
“ DO [O | [O[O | | |M || [O) | [O | [N |O|—A|O [ |A[D|A|A DD [ ||| || M
iy
3631321134113211125311531131113111111311131313215311112
© DN o |m]m|w|m|m]|m|w|m|wv]w]w|m|a]v oo |wv]v o |w|m]o v |w]a]w o |a]o|w o |a]om|w v o |a]v o [ |m]o o v |o|v o v |wv v
[
3 o<
a A |HA[HAO [ HA[A[M O A | | A | A | A D[N A A A A A | A A A A A A A A A A | A | A A A [N | A A [ A A [O [N A A | | ||
L4}
K] ™ m
oo ||| [t ov]oo [t st o || o [ | | o [t [ | | o [t || | o [ | | oo | [ || < [ [ oo | [ feu o | e < o [en | < | |00 [t [ |0
[
o[ |o| |||t |ou | [t ||| [t || o] |00 [t [ || [ [t {0 | oo | [t [ | | o [ [ || < o [ | | o o fen [ | oo | < [ [on | st oo | [t [0 | v
™
MIN|NONMNNOMOMOINOOMNNONOAMON|—ANNOO[AOO[AN|AND D NODNNDNDON[NOMNONOO|M|M|™m
o >8 8
oo ¢
g2 |2
ana A MO [ [ [ e [ || | | | [ [ [ [ e A OO e | A [ [ [ [ [ [ e e [ | A O A A [ A | A [ A [ [ [O) | | | ||
o~ ©
[+ O || N[O [ [ [ e e [N e | [ [N e [N e | [0 | e [ [ [0 [ [N e e [T || e | e e [N A [ [ [N [ [T e | e | | | N
=]
S8 N~
.nmr
5o ~N©
e% MmN N[HM N[N AN A A NN N[ A [N [ [N [ A [ N [N N[O [ | A [N N[ [ [N NN [0 [N oy
o=
&
DLl P Y PV PN FEY Y PN VY Y (Y PN P Y Y Y Y PN PN [P Y P P Y Y P Y ) Y QY Y P Y Y N P P )Y Y P Y P Y P P ) P iy iy iy P
N
421221122112211112221131131113111113311111212213211112
<
Z [0 || |0 [w[m|w|w|vm|m|w|w|mwv|a] s |w (v w]|a]w (o [do oS (o oS (v o] v v oS [ [0 [v || (v (o] o]v|w v oo
g5
= NN
o c o[t |m|m|st|m|m|m (< |a|m|o (o |om|w]|s|s[o|w]|s|o o< o]o|afafoa]m|ofom(o| s (oo]m]|w o oo | (oo ss|m]|m|om|om]o
80
g3 ~
e wlm|m|m|w|<s|m|m|w|s|ov|<|s (vt |v]|o|v|sv]|o|s|vo]s|| v o|v | (oo (s s v|o s v m]m]|o v o]o]| <o << v
S ®
S ~o
% m MOLLLLITLMOL|TLL|F(FILFILL[(T IO LTV L (T |F[(H|O(F(N|O(F|OM V(T |F(O|O(F (OO |L (O[O |0 | (0D
= T
o
3 o|o|s|st|m|st | [w|o|s | |o]| | |m oo o[ |w|s st s [ [ w2 o | oo s s o || S| oo st < o [o | [ s o | < | < [
=
=} ~— 0
< ® o< || |w|o|s|<|w o] |m|o v |a|o] s v o|oa]s|o o[ {o]o| o (o]a]o|oov (v (oo|w|afo o s o) s (oo s oo oo s
o o
=2 =] —~
2 0 o© st ||| o[ |m| s oo |t |m|o s [om| st |w o] ]|o s [ |m]|m|=|mm|a]s|o|om|wn]a oo s o oo st | o e s o a|m| s (o o] s
j=2
s §8 o
-
3 m.n w[au|m|m ||t [0 | wv|w]|a|= oo st]|m oo w|w]| o wv|a|a| s o o|oafo o s | < [ oo [ v [a]m]m o<t o] oo ||« |w
7 o}
o o S
51 o<t || |w | |m|a|w | fm|m|a|= v a|a]|m|w || o]m| = |wom|a|a | o |d|a|w | w[c]m oo | o st o v v o] |w || m
g
-
18 > 413333333333333311333133333332313331333313133333333333
3
— o
] |||t [om|m|a | o |a| | [ || a]|m || |c|m| s [ o ||| [ ||| o || [ [ || = [ [ || o [ o | oo | < | < [ < |
cwn
em — N
mAlOQ —FA|N|H[MN[A[A[MON|A|A|N|A|A | N[AHA (O [A(O[AHA O |A | AN |[HA A A A [N [A[N|N|A D | A | A A | AN | A | AN [AH D[N | [ |N |||
- >
-
2 ||| [m|m|m|—|m|m|a|m|m || c|{n]|m|v|m|w]|m]|m|fm|m]|m]|m|afo| s | lo s oo (oo d|ofo o a]m|of s oo fom|m|oa
8
—o
o [m|m|m|m|—|w]|m|m|—fw|m|a|-lm|c|{m|w|w || c|w]|=|mw]a]|a| oo a]|m | |c|w [« c]m|w [ fomm]|m]|m|mw|wn]|w|m|«|«|m
o A | A [N A N[N AN A A | A A DO [N OO |N|M | A [ N[A DO [ [A DA [N | [ [ [N [N ||| |
o
5 @ ||ofofo|a]ar|o|en|ar]ar]em oo ar]or|efen o] m|arfe o o] oo oo o] oo e oo oo oo fer oo e fo | o] oo oo oo feu fen
2]
~ —AMLNONLMOMNLMONNOMSLWLNFLNOLNNNANOONTOMLNOMS(N[AOWL|N[M|( (D[N [Nom
© |am|afafm|m|afm|m|m]|m|m|omm|m]|s (oo s|w|oolo]o|afofafom]m|mfomo]oa]s s oo o s |o|ofo o] oo s (oo {m]m (oo
wn MmNN[FLMN([FO(F(OLLOWLIOMT|IFONMONN(D|A(FOLO (AT [T (0| [(F A (O[O O(N|N[F | (N(WO|F [0 |0 [™m
m < Rl Cal S S Rl N 2 R R R R R R e e A S A A R L IS R R D S A R A e R A e R D IS R R R R B LV R i R R R R B R R R eV (e L N Al G R A R R R R R ]
e
() l32) O N[N A AN [ | A [N | [ A [N [N | A AN A [N A A A AN A AN A A A O [ A A [N N [N A [ A [0
o~ SR R IR (VAL e R eV Ee N R R R VR IV R R R N R e R ITo R IV Al Ko B 1Tl [aVE Kl Ee R IaVA RS N R R MR R A R A R R Rl R D LA Rl R N R R Lol En R LA R R EQVA IR R N ANl IOV R R Ee N RS R R B [oV)
— At |H[H[O|HA A O[O |A|[HA | N|HA[AHA | O[O AT | A [ |A A O || A | A A N[ A O [ | [ | A A | A (O[O [ | A F [ A | A [ |OO [ ||| [N
seBoip ownsuod || o[t [ oo | o [0 [t | | |00 [ [ | e[ [on ||| o0 o [t | | oo | o [t [t | o | e e o [ | e o fon | | o [ f ot [ | o | o o [t | | oo | e f o0 [ |
pepa R N N N e E R BN e e e N o N e e R I e e R e N A RN N e e e N e e e e B IV e e N e N BN A B N S N N A e S R )
MOQ_n_n © Ao N|jOo|d(m|o|[lo|jo|d|t|d|([o|lo|lo|lN|lO(lv|V[O|H|lO|lO|M|dH|lO|[O||H|[O|O|(O|O[O|dH|O|O|dH|O[M|H|O|H|N[O|dA|M|O|O|[O|d|T
sefoip Ot o] | o [t [ | oo e ot o | | oo e e oo e e e oo ot | o oo ot et e o f e e f e o e e e | o o ot [ e o | o o et | o oo f e et |
pep3 Qoo o] oo e s o oo e s o s fev fou st | < o e s e ou o [ < o oo | e e e e s e o s s o o e e e e e feu fea e [ < | = < e e
_OF_OU_MW © A | | A A A A [N A N | A | N[N A A NN A AN A A [N A A A A A [N A A [N N A A A A A A A A A A [N N A A
0Xxas Rl il R e e R R I R I R R R R R e A A A R I R e R e R R R e e A e A I A e R R R R A e R R R R R A A L R A A A R N R R Rl ]
pep3 afw || |w|x [t |w|a|ox|o|<|o(v|m|o|<|q|m|o|<|o vt |v]|m|ofo(s|o|w|o|s(a| < [omv|o | v|<|w v s|o|v|~ oo
Ll el el el bl il bl Cal bl bl Ral Snl Ral bal bal bl bal tal bl tal bl bal Ral Sal bal bal tal balial tal il bl Rul bl bal bal Rl Eal bl bl al bal bal bul bl bl bl ial bl bal iul bal bal
||| |w|o|~|o|o|o|d|a|m|sv|o|~|o|o|o|d|a|m | v]o|~|o|o|o|d|a|o|sw]oso|o|o|d|a|o| v o |o|o|o <o |m
oN A | A | A [ A A A N[N N[N N[ N[N N[N NOOOOOMmOm oM (S|S0 (0|10 [0

50



N[t o[ N|[o[ooN|dHl o[ NN oo NN N oo o NN o (oo (o(b[m|m(w(mm|t|(obo| | N|Nfoo oo Ao o oo o
N [ (||| (o |N|S (o[ N S NN o N NS oA [N o[ N[ |o|w| < | (oo oS (o< oA oS oo oo <
OO NN NOMOOFT|N[AHAD[ADO(ND(ONO[(ON(DOOOMO(WOOMN|A(ON(D(LMO(WO|N(VL(T(ONN|[AHAODNDOION|OOMOLOMN|®M[N][M(OM
Al A || A | A A A A0 [ A | A A A || A | A A | A | A | A N[ A | A | A | A A A | AN A A [ AN A [ A | A | A A A A | A N A [ AN A A A | AN A A A | A | A | A A A | A
NIN|H | AN | N[N [ A N[O | N[N[O[N[A|D[N|N[OF N[N AN[A N[OOI N|O[N[ADDMDOM (O[T N[|NWO|M[N|N| ||| NN
A (N A | A | A A O N O | A A A | N A | A A A A | N A [N A A A | A O [ O|O) [ eH | HA [ A A [ODNF[F|NWO A N[O [ [N A | OO T <[
W|A|(N[H ||| ||| N[O |A| A [ [N O || AN A | A | A | A A A | | A A [ A | A A [H AN | O [N[O || N[O |00 [N | [0
NjH[of[H || |N[H[N|o | [N[oo|d| [ [ oo N[ | NN A | A | A A || A A [ A A | A A [ A || A [0 || N[N || N[N
N|H [ | AN N[ AN [ [N A A [ NN [ AN A | N[ A | A [N [ A | A | A A A || A [ A [ A A | A A [ [ || N[O[|N ||| N [N [ | A | A [N N
N|H [ || NN AN A [ A [N A A [ NN [ AN A | N[ A | A [N A || A A [ | [ A A A | A A [ N[N [N [N A [N | A | A [N N
<[ |||t A [ |A [ [ oA [ [N || ||| || A [H [ H|O| A A [T |O | [ || A A [ D[] [M [0 [ | A<
AW AM|WO|[A|A[O|A|[AHAO|M|[A|A AN AN A|O[OO|A[AHA D [AO(OD AT O[O|[AHAN|A AN AHAO(DF| DO A AN O[O
AN MO || A [ [ A O|M || A [ AN | O[O [N | A A A O[O | AN |HA[OO ||| [A|N[AND N[O OO || A MMM [N|—H[M[LO|—
WA |A[A MO || A AN A | A A N[O A D[ A [A || A A DA [MD| A O | | HA [ A O [ A A | A A | A AN [D DD O[O AN AN O[O A | A [M[LO |
Al N[O |m| A (D[ |A| A A [ A A A A | A | A [H A | A || A O A | N[O |0 || [ [ | N[ (O[O A || N[O | A [ || N[ [ [ | N[ |
OO |HWMNMOWIOEOMWOMOMON|IO[EHLOMNOMW®O[AOMOWOWON®OW(W(W (AW (W[ |0 (WA (DO [AOO®O(WD[O(OD[(OM|O[M[O(MO[M|A|O[M[M(0
Al [N | A | A A A | A | A A [ A | A A A [ A | A A [ A | A | A | A [ A [ AN A [ A [N A| A | N[ A [ A | A | A A [ A A N[ A [N | A | A [ N[ A A [ [ | A | A A [ [N A A [ |
||| || N[ [ || [ oA A [ [N [N N[ || A [N A | A | A A AN A [ A A | A A [H N[O N[00t A [T ||| AN
oo m|t|o|d ||| [ ||| [ || N[ NN [ || N[N [H [ | A A [ || N[N o[0T | ||
OMNNMOINO[AHMO[N|[A[AN|N[AD[AO|A A N[A DD N[N A[DDD[N|D[AO[D[O| AN N|N[O|N[ONOOMNOOMMN[N|MN]M| -
Wl |w[d || O O|d|d [ [T O|A (O[O [N [ [ N| N[O [ | A A [H N[O || N[O [O[H[O]| | [M[O|—
WA ||| A A | A [ |N|HA[HA [ O| A ||| A | A | A A || A A | A | A | A A [ A | A N[O A | A | A A [H [ | A || [H O[]0 ||| [ [ |
AN AN A [N ||| A A [OO || [ [F[||H [ [—|N|HNHAF|N|HA NS A A [N [N A [N O [ | | N[ | N[N
(N[O | A N[O (N[O N[H (O N[N[N| | A O[N] [N | A | A [N | A | A AN A NN N[ AN AT (O[O 0[O (N[N (NW0 || [N
<N H || [N | [N || A A oSNNS oo [ NN S [ N [ S A A AN [ o oo s oA [N oo s oo oo < [~
< || A [H ||| [ [ [Nt ||| A || [H || A A A ||| A A | A A [H [ ||| [H [0 [H ||| [ [ |||
||| || NN Ao | A N[ || A [ || A ||| A | A | A A | AN A A [ A | A N[N A | A | A A [ A NN N[ | N A A [ A NN [ [ | A | N[N
OWOOMIOWO(F(O(W|O | OO | N[0T (N0 [(F (OO (O] (DW(OM|F|OWO(WOW|F |0 [(T(H N[0T (O[O [ (D|OO (OO ]|M MMM [N (00
O[T (IF(OWO|FTOWO[(M|F | N[NON[OOOO[F(OOM]| AN T OMW0[—ADFIOOOOM[F|NOF[ADOTF(OOMM|F|NOOMOM MO0
MO |F (TN (FIO(OF (OO |[HA|F[H OO [(FT|O(NOF(F|IOONWO[(F|O(FT|ND WO [AHA(D OO (T |F[(F(O(WD(DODOO(OO|F(WO|F(O|O(M[F|O(T |||
LIV |F TV |TF (T |F (OO |[HA|F (AN (DN [(FT|NO(OWO (T (F|O(ON(WO[(F|O(F O[O (DO (T|F(F(O(O (WD (WO (MO || (V| (W[ WO [T |0 (||
IO T ||V (FT O[T |F(O[N|F(N|F[HO(WD[AHA N F|O(N[F|F(F|O(AN|O(WD[(F O[O A A DO (TN (FO(O(O|F (T[T |F(N|F (TN (O[T MOM|O [T |O|T
WOWONMF(OOM|N|TFTONW|F|AHAOADO|N[(WO(O(O (O[T (OO (O|N|O[OO(WO| N[ O[O AONOOO[T(N(F (O[T |[M|F|F(WO(M[O|N|N[(0|m
wlm((mo|d|v(o(t|d|m((t | oo oo|N|(oo|u|d(mo|F|N(Ob(OL|m[dH(L][dH|L[Ommommb NS A A oA MMM (v[m(|o| (W™
W[ H||N[H (O[O OO|W|d (B[O |NfN || AN DN OO (W[ [ | A [N [ OO0 [ | [N
WA N[AHAM|WO|[A|A[O|A|[AHAOO A | A AN [HA|O[A|O A A || O [ A O [ A | A | AN | A A | A A |HA A N[ A A DO F|O (O[O HA O | AN [N | A [M|LO |
OO A AD MDA N[O[A DDA DO AM A || A | A A | A A A | A | A A A DD DDA | A
O || AT OO [F| AT [HA A OO T (T[N A A F[(O|A| O[T [ | A T[T ||| [ [ O | AT [F| N AN A DO A || A A [ O|
=[N || A0 O |A| AN A | A A [ [N N[N | A | A [ H AN [ A || A A O A| D[ [O| |A|HA [H [HA|N| A [N | A | A [N | A | N[ [N |0 [H O]
<A AN N[OOI DO|M[O|N|T(F| A |F (N[O |AN[F [ AN A|OD DA A D[ | A DA A A DN | A T[N A| DO N[O [ |O [ [LO(OM
WA A=W |[A| A (O[O | [N |O[A|O [ |O ||| O A |O || ||| A AN | A A | A A A DD N O[O || AWM O[O || M O[O |
WO|HA[AHAMO[AHA N[O NMO[O[A|N[A| A A|[AD|A[D|D[D DA A A A OO A[DD| D[ A|O [ A HA A DN | AN A A D[N | A O[] [N[O(M
N[N N[ (Nfo o oo A NN o [N oo (NN oo NS N o oA oA NN NN N oo oo m|m|mfafo] oo ofomo
SIN(OMO(NO|IW[(N|F(ON[F(OW (A N[N F(O|O[N|F[OO(N[O|OT|F A NN [T |F(N|O[N[F (A DD N|OF(ON[O|N(WOO(FNOMOM|F(0[n(N
(OO F(OOF(O|D|NN[OO|N|FOOO|F|DON[F AT (IO F|F (O[O | [ A O |FO T[N N[N FNODMMM MMM T[T
<S|w(M(LL|m|S(F(O|N|O[O[NN|H[O[F (OO ||| (OSO[BSO [ (||| [ V|V (LWL OO|N| N[ OO (O[T || (O[O oo <<
| AW [ AN AN | N | A oA | A [N A A | AN A A | AN A O | A O NN A [ A O A A A NN A [N A A | A [N A A A OO [N
<A N H| NS [ H AN A NN A A A N A A N A Ao [ o[ Ao oA oA || [ [ Ao (oA | NN oA A A N0 S A N o o< [
<A oA | N[ H (oA WO AN A A [ [ A A [ A | N[ A A | [0 [ AN [ A 0| A | N[N || A [N A | NN SN A A A NN S oo [N <
< A HA || A| A | A | [ A | A AN A O [ A | F A A [ A A O[O F (O A DA O[O | [ A | [ A O [ F | A A [ AL | [ AN O[O | <[
AN AHAN|O[O|N[AMO AN AN AN|N[N|O[N[A D[N [N A N[N N[N A [ A [ON[N[N| A A N[N N[N |[A| A AN | AN
NS [N N[O NN OO NSFF|N[F[NF|O F[FF | F | F[NFF | NF[FF| F[F[NNF F [ F[FF | F [N N [ [N S
| O(O|ON|O|O(O|O[H|O(N|O|M|—H|O[O|I|O|O(O|O[O|O(O|H(O|M|O|O[(O|O[O|O|H|O|O(N|O(O|O(O(O|—N|O(O|O|O(O|O|«d||HO|O|O|N|O|Vv|©
OO N NN e [N e O e e | OO e e O NN O[O e [ OO e O e [N e [ OO NN N N N e | NN NN e e [N NN NN N A N NN [N NN
Rl A KSR A ESVAESA o Rl KQVE KSVA RS KoV RQVE RN Rt s o EoVA ol KSVA KQNARQNA RoVE RS KSVA KA RSl RS KQVE VA KA RoVH ool KSNA VA Koad RQVE RS ESVA - o S KOV RSl - o EQVE EQNE KN VA KV oV KN KSVA RS g R N AN ISV KN RSN R A ISV RS [ RS RN A g
AN AN A | A N[N | A N[ A A | A A N[ A | A | A A A AN A A NN A | A A A | A | A A A A N AN NN A | A A A A A A N A N A A A N o A A o e
I I I T e e T I R e T e I R T R R e T R I e T e T e e I I R e e T e e e I e T e T e T R I R TR e e R T e e e I e T e e e T T e e T e I e T e e e T e T I R I
A puct ] et o] i ] e i ] B e IS ] ] e o] Ryt BT ] o] o] B ] e o B (o] e ] R o] R e IS (o] R B e ] ISy ] IS B] ] ] B
T|i8] 35| B|B|3|3||3|3|E|3|6|B|B|R|R|N|RIN|RIR(N|RIR|8|8|2|R|3|8|B|5|8|3|S|5|5| 8|33 8[5|8(S|S|3[2|S[3|S|8[5|&|8|S| 2SS S S| 2lS

Al A || A A A A | A | A | | A | A A

51



N[ m|N|[H[(bMoN|N(OoL|N|N(NOo[o|N(NO|S| oMo .|S (B[O O[O NN ON[O[NON]O|S[E W[ [ | (W0 ]|M (0o <0 |N
WN|S (B[N [T N|N (O TN (N[Ot [ N[O (O[OS N[O [N A || [o S|[OS0 (0[S0 | o< <0 |
WNMM[F(N[H[MO|OMOWO(MOMOMN(WOOMOOWOWODOMWEOODOWIW[W|ONOWO[MNOOO[MW0W0[ [0 [0 |[|M[M (MO0 W0 (00| |N
Al (|| ||| ||| A A | A | A | A | AN A | A | A A | A | A | A A [ A | A | A A A A | A | A A A | A | A | A A [ A O[O | A A | A | A | A A A | A | A A A | A | A | A A | A | A | A A A | A | | A
WM N[O AO|N[ON[NON[NO[ N[N A [N|N[ANNNOO| A OM[N|OM[N|F (NN N[O [N N[O [ A [ [ [ O[M | |D[LO|) [ [N e[|
Ao [ AN | A A A AN Ao | A A [ H A NN A A [ || A o[ | | A A A A A A | A [N N A [ A [ [ A |0 | A [N |0 | [ A A [ ||
A N[ [o[H| || [N A O | A A A N[ [ A | A | A [ A | A | A | A A [ A | A | A A A [ A0 | A [ A [ A [ [ | A | A | A | A A A | A | A A [ A | A | A A [ A [ O [ A A [ ||
N[ [Nm|m| [ || oA N[ A N[N | A | A [ A [ A | A | A A A | A | A A A [ AN A A A [ A AN A | A A A | A | A A [ A | A | A A [ A | N A A ||
AN [N [ NN AN A [N Ao | A [N A | A | A A A | A | A A A [ A A A A NN A A AN A [N A | A | A | A A A | A | A A A | A A A0 | A A | |
AN ||| A NN o AN A [N Ao | AN A | A A A | A A A A | A A AN NN A A AN AN A | A A A A A | A A A A A | A A [ A A0 |0 [ A [ A || |
Al M| AN Aot | A [ A A || A< A | A | A [ H [ A | A | A A [ [ A [ A ||| A A [ A | [N A | A | A | A [ A A | A | A [ A [ A | A A [ A [0 |O[0 [H [ || A
A A A A | A AD|AO| O[O HA (O |A(O|N[A| A N[A| DA HAF O [ AV A| DDA | A AN HA[ A N[A| D[ A [ A DT[N | A [ [O ||| N
Ao A0 [ A|O|N[O A A || A [ A | A | A [ [ A A | A [ | A || A N[ ||| A A | A A A | A | A | A A A | A | A A A A | A N[O [ O | [0 A [ ||
Al |m|m|d[o[d| N[O A0 [0 A A || A [ A || A [ A A A [ [ | A A [0 | A A | A [N A | A | A | A A A | A | A [ A [ A | | A [0 [ [0 | N[0 A [ ||
W[ ||| e | A A | | A A | A || HA A O | A A [ A A DO | F A A A| [ A A | A AV A [ A AT [F OO F (O[O T[N | O | O | A [F[OO|N
LMW IOOMN(WILMW®MWOMIWOO| AW (O|N(O|O(WD(O(W(WO|®M(W[WO (WO (WO |®M(WO[O(OMO|WO[(W0O|M(WO[O(W0[N|LO(O[M (O[O (O[O |0 (M| |~ |0 |0 [0 |0 (O |0 (O[O |N
Al A [ H || A | A | A A | A | A | A [ A A | AN A [ A | A | A A A A | A N A A [ A | A A A A | A | A A A | A | A A A A | A | A | A A A A | A A A A | NN A [N A | |
Aot [ H || oA NN | Ao | A [N | A A [ | A | A A [ H | A | A [N ||| A A [ A [ A | A || A A [ A | A | [ A [ A | | A A [0 [ [ [ ||
Al Ao || [ oo A MmN H| NN oA A [ NN | Ao [ H oA | A A [ A A oot |||t oA | A A A A [ [ [ A || [0 [ [0 [ 0| ||
N[ AN N|AHA[OO[O|A[D[N[A O[NNI AD[AD DDA I[N A N[O DDA || A|AD O[O [N[M|H (O |O[MM |||
Al M| || |O [ [0 A | [0 A [ || | A [H[ || A[N[H| OO | [ A ||| A [ [ A | A || A A [ A | A | [ A [ | A || A A [N [ A A |||
Ao ||| A0 [ | A | A | A | A [ A| A || A [N A A [ A [ AN A A [ AN A | A [ [ A0 | A [ A [ A0 || A | A | N A [N | [ A [N A | A A [ A || [ A A ||
N[ [N[H| | A [ Ao |0 [ || A ||| A | A N[O | A A [ A | AN [H [ | A A [ [ ||| A ||| A [ AN | A A [ A || [ [ || [N N[ NN N A A ||
AN A [O[O [ [N N|N|TNO|N|TO[O[N|NLO|eH [<F[O [ NN[ONfe [| A [NONf [ON]OONO[EONONON[ONONONe ONe [e [ON [ON [ONH |ONH [ [ONONH  H [ONH [NoN
N[N [N N[ | A | NN | A | A [ A A | A | A A A [ A A A [ A || A A [ A | A [N A N A | A A A | A || A A A AN A A | A [ A [ A [0 |
||| d [ [N S| A | A | A | A | A [ A | A || A [H [ A A [ At | A [ A[ N[ A | A A [ A | || A [ [ A || A A [ A || [ [ ||
1312132113311113311113211113111211212311131311213121121111113111m1
WA —H|NOILNLW(FT IV |O[(AHLWO|F(OM(D(O(W(WO|N(WD[O(W[(N(WD(WO|®M(WO[®O(OMO|W0(W| A (WO[N(WO[T|O(O[N (O[O0 |N (O [ (W0 |0 [« |M (0|0 (0|0 |
WO [O[F[H[ND|ND|N[OO[ODDD DT[N A F O[T (DO F|WO (WO [F(O[N|N[O T[N [F(O[N|O| [T (O[O |WO[M (O[O [T (0[O (0| |N[F(M[W0|W0|m
WOV [O[HTF|F|IO[OF(OF O N[O |F|WO[(OOO O[S (WO(F (O WOV W (WO |F|WO[F(O[(O|F|F|F (O[T |F DWW [N |WO[M (O[O OO [ (O[O |~ N[O [ [0 [0 |1
VLTIV (W[H(TF|FT|O WV (F(O(FT|N O[T |F|V[(OO(O[?O[F(WO(F (OO WO |F|O [T (O |F[|F (O[T [N (MO WO [ (O (O[O W WO [F (O (WO |—H | M (O [T (MM O
WSS (B[O|F|N[SF (V|| [O[F|O|N [ [T || N[O (WO || (O[O || (O[O [T ||| WO [N | A [ [O[N[O | [O [0 | [0 (O | | |0 [ [ | |10
N[N L[S|A[®Om|L(®ML®L|L(FOoL|(N(Lm(momodmomdHommmo oo siomomaN]o|ofdd Al | N[ A [M|m|
S| H [ (A D[V F|DOWO[ANMDF N[OOI NODO|A(OOMOMW(ON[OA(DOMOAMOMOMNMW[AM[AOD[A|O[AO(M (O[O W00 (MMM
O[O (A A OO [AN|N[A|F [T | A A DT O[O A A O[O F | O[O (O [ | [ O[O A O[OO [N [ [ |F [N || |F [ A M|
Ao A0 [H [ A|O|A [0 A0 [0 dA| A [ || A A [ [ | A A [0 ||| A ||| A | A || A A [ A | A | A A A | A [N A [ A | A | N A A [ || N
Mmoo o|N|momolo|m|d(oolo|o|dfo]d|d|om[d(o]d|dldd oA m[dojom|mmfmfmm|mafo| || oo oA A A A | A A A [ A o [ | |
A | A | A OOF|F|N|O T[T A || A | A |F WO T[0T | H O[T |[F|N|F (O[O | |F|O [N |H O[O [ |00 [ (O[O (O | H | [ [ A | N[ |
WA N[ AN [N | A [ [ A N[O OO0 [ || O[O0 [ [ ||| [ || A A [N DO [ [ | O [ [ | |0 | [ [ | | A [ [0 | |
WOMIO[AOMMM|N|[F(O[AM|FT|NO[O[O| AN [A[OO[A[MOO[A]|M O[O MMM N] (MM |W0[M(LO [ [O|M | [0 |N ||| |N
Alw|A[mm|w|m|d[d|m|n|[d|[o|d|w|d (v dA|m|d[v]o|m|d(m[d|m|d|m[d(m|m|d|(m[d|w|n|d[d[ o] [o[ ||| m[m [ ||| (||| A A ||| [ A [ A |||
N[N A A | A A A DO N[N ||| e | N || O | A A N[O A | AN A AN A OO [ A [O | A [ |eA (MDD [M | (O[O |
OMO(N|M[N|O| A [N|N[N[ A NNN[A O[O N[N[N| O[O [N [N [ AN A N[O N N[N [N[N[N[OO A [ [ [ [N | [ | N[N A T
SN[t O|w|dH[N[NH| S [N[O NSO (b(No|o| S (o[m|N(L(Nfo|d| o] (NL [N NN NN OO [M SO [ [ M [0 M| (N[O |m
MINNOOIN|F(NOOF[OM|NT| AT N[O |F(F|ADND(F(OMD O[T N[ON[FO|MN|N(N[OM(O[F | (0[O0 || [ ||| O[O (0|0 |
N[N |N[=H[H OO O | |FWO (T [(O|F || A F[(OO|WO N F OO [T (F(O(O|M OO (OO [N (MO MW |F|O[F T[T O (O[T ||| (O[O (0|
N[ [ A || [ | A A A | A [N A A [ NS N0 A [N A S0 [ [ N0 | A A AN A A A N A A A NN [ A A A [N 0[S [ N[ A oo | <
AN [H N H| N A A [ A | A [N A A o[ [ || A [ H [ A AN [H A O | A [ [N A [ H [ AN A [ A | A | [ A [ A | A | A | A [ A [ A [ O [0O [ [ |0 |0 [ [0 | < |0
OIN[AHAO|[AN| A A | A [ A A | A F | AN A A AN A N[ | A OO [T N[O [ A | N[ AN A | A AN A [ A N[O A [F A [ F A | N[HA T [DWO | F [ A | O | (O | T
O[O [T N[ [ || [ [ A A O[O O[O [ |0 |0 O[O [ || | [ [ | A A [N H OO [H [ | [ [ [T O[O [0 |0 [ [ ||
AN O e [N e | A [N [N NN N[N [N e | NN N[N NN N[N N[O e | N[O | [N N[N e [NN|N NN (N[N [N [N N
SN (OO [ | TN | | | N (NN NSO | [T ST |
IRl el ] Enl [Ue] [Ue] B g o) Vo) [Ue] Vo] [Yo] Vo] (e} Vo] [Vo) Rl (Vo] (e} [Vo] (Vo] Yo} [Ue] [Ue] [Vo] (Vo] Vo] [Ue} Vo] o) R} Ko} Vo] [¥o] Kl [N [Ue] Ko} Eo] [to] (Vo] Ue] Vo] [Vo] (o) (Yo} [} Lo} (Vo] [o] (Vo] [Ve] [to] [lo} [{o] [Ve] [Ve] [le] [o} (Vo] [Ve] [Ve] [¥e}
O e (O e [N e | o [ O O e O[O OO O[O OO e | OO O[O O OO OO OO O O e | OO O e e | OO e [ O O[O O OO O[O e [ OO O[O O [N O N [ ON N[N ON [ NoNeN
[SVESVARS A KQVE RSV KSR R} Rl KT Kol ESVARQVA ROVE RSN 5 EQVA VA RSl A VA EQVA R E VT R EoVA KoV RVA Kol VA KNI EQVEEONY KSNA [QVA R i RS KNI R TGN EQVE RS VA B o d R ESVA VA R (ool A5 o Ko B ESVA R} (VA ool KQVA KSVATSNA £5 i ANl ANl ISV S LoV ISV K
Al N[ | A | A A N[ | A | A A A AN A A NN A A A A N A A A A A A A A A A NN A A A AN A N A A | A A A A [N A | A A A A | A A A NN oA N | |
I I I R S e e T e I e e T e e T e e R I e T T e R I e e e e R I e R e I e e e T R I R T R R T R I e e e e I e T e N e e T R e N e e e I e e e e e I A A T
B I R] et o Py ] e e B R B e B IS B B ] IS o] e ] e I R e I ISR e ] I o puc ] (e ] i ] ey e ]ty v ] iy ] B A B B B
DD O|HNN TN |O~O[DO|HN|M ST [ON|O(DO[H N T ID(O|INO(D| O N[ DOIN(OD[O|ed|N(M| DO N(0|D(O | [N|M ||~ (O |||
b bn] PR S| R B R R b ey e e ] ey B B e I St g ey e fo] S o (] I ] ] e e e e e e ey ) iy e e

52



Ll el ITed el iTol B ITel Kool Koed RN I ISV Ee Kool Kool e o J EQVA Kord Kl Kepd K ep TR RN Keod RS ITed Kol ANd IV RS R Kol Rl [N ITed [l AN d o) [Ted ITol [Tl ITod [l g (o) ITod ITod g ITol ol ITod Ko Ko R Vol ITod Rn g ITel Hord RN epd Kepd RN
Ll (el ITeI R RiTel B B ITe RN ITol [V ISV RS Kool ol [epd EQVAEoed Kol RS K erd Ko AN KSod RS ITed Ko AN I RN T Aol Rl N ITed R T Konl Kol Koed ITol R g ITed Eord Kol [So) RSl Keed [QVH Yol RN ITol o Foe R ITol ITod o ITel Hord RN RS R AN
OOOMOOMLIWLENONNWODOWOOEOONOILWLWL[AOO(NOOOOONOOO(NO(EOOM(WOONOO(NN(OND(EO|W(WL[N(O|W(W[O(W[M
Al A A N A A A [ A N[N A | A | A | A A A | A | A N[ A | A | A A A | A | A | A A A | A | A A A | A | A | A AN A| A A AN A A A A | A A [N A | A A [ A | N A | A A
AN AN O[O M[WO[N|O[N|O [N N[N | A [N AN A A A DN N[O | A A | A | A A A A DA DDA e | N[N
AN N[N A NS A A [ A [ A || A A [ A | A | A A [ A [ A N N[N | A | A AN A N[N A | A A O [ A [ [ [0 || A [ | A | A A [
Al A | A | A A A [ A [ AN A N[ A | A | A | A [ A | A | A | A A | A | A | A A A | A | A A A A | A | A A | A | A A A A | A A A A | [ A [ A A | A [ A | A | A | A A [
Al [ H | H || [N A | A A | A [N A | A | A | A [ A | A | A | A A [ A | A | A A A | A | A A A A | A | A A | A | A A A A | A A [ [ A A | A A [ A | A | A | A A [ A | A | A A
Al A [ || A | A A [ A | N[ A A | A | [N A | A | A | A A | A | A | A A [ A A | A A A A | A A A A | A | A A | A | A A A A A A A A 0| A A A A | A A A [ A | A A A
Al A ||| A [ A N[N | A [N A | A | A [N A | A | A A [ A | A | A A [ A A | A A [ A A A | A A | A | A [ A A | A [ [ | A A [ A | A | A [ | A | A A [
Al ||| [ A ||| [ | A | A O [ A | A | A | A [ A | A | A | A [ A [ A | A A A [ A | A | A [ A O | A | A [ A0 | AT |N[H O] A | A | A [ | A | A A [
A |HA[HA|F|A[A N[O O A MDA O[O N[O A | A [ A[N[A D[N AN AD N N[O A | A [A|A[D DT | A A [N | [ | A |
Al ||| A [N O | A [ A | N A A [N A | A A N[ | A | A A [N A| A A [ [ A | A N[ A | A | A [ AN A A [N | A A [ A | A | AN A | A | A | A A [
Al ||| A (O] AW A | A | A | A [ A | A | A A A | A | A | A A [ A | A | A A [ A | A | A [ A | A | A [ A [ A | A N[ A | A O | A A [ A | A | A A [ A | A | A | A A [
AL (O|O [N e | e [ e | e [ A A [N eA | O eA N[ eA T[N eA|F [N A N[HA A DO [O|F [N (O F (OO [N [N|N[F (O[O [N || | T
=AML OOM(OO|A (O[N] [OWOW(WOW0 (N[ (OO0 000 [(W0[M | (O[O [N (OO0 (M|0(W0[M | (00|00
Al [N || A A A AN A A A | A | N A A N A A A A | A A A A A | A AN A A A [N A A N A | A | A N N A | A A N A | A A A A A AN [ | A A A
Al A [ H ||| A [N H | N[ | A [N | A | A A [ A [ A || A O || A | A [ ]| A A [ | A | A A | A | A | A [ A A | A A [N A [ AN A A A A | A A [ | A | A A
Al [ oA Ao [m| ||| AN ||| N[N | A | A A [ A A | A A A A | A A [ A A A | A [ A | A A [ A | A | A A [ || A A [N NN [N || 0|
A HA[HAO[NN[NONON[AD DO AT A ANODO[OMOMMOM|AMO AN (WON[AHA(OD[O[AO[OM(N[OM[(MM[M]|—
Al [ N[ [N H]| [N [ || A [ [ A | A A [ [0 A [ A | A | A [ AN A A [ A AN A [N [ A N A A [N | A A [ [N A | A A
AN [ NN [ A | Ao A | A | A || A | A N[ A | A | N A A | A | A | A A A A NN A A | A | A A | N A A A | A | A A A | A | A A A [ N[O | A [ A [ | A | A A [
Al N[ || AN NN | A | A oA A || A [ A o | A A [N A [N [ AN | A N[ NS A [ NN N A A o0 | A [N [ | | A A
Al [N H | NN H [N H [N | S| oA o oA e oA A e oA A A A | A o A N A A A A NN A N oA A N A A N | A oo
Al [ || [N N o[ N A | NS | N A S | A A [ [ A Ao | A [N A | A A A A A N A | A A A oS A A N | A A A S A A N [ S | A A
Al [ ||| A OfN[H||H[H[HA||AH[H[O| || [ | A | A [ A| A [ [ A [H || A | A [ ]O|A|H[H[D|A| H[H[
Al ||| N[ A N[N A | A | A A A | A | A N[ A [ A N A A | A | A | A A [ A [ Ao [ A [ A | A | A [ AN A AN A N A A [ A | A | A A A NN | A [ A | N A | A A [
(N[O [ N[O |F|AHADOD|F OO OO |F O[T (O[O0 |[F|F[F(O(O(N|OD |00 (W0 D(O]|M[F (O |F|F WO (T (O[O0 | N[O |00 (O[O
HMIF OO [T (OO | AT (T OFOMWOF(F OO (F(O[O| AT (T[N WO WO [F|OOO(O || D[M|O [T OO0 |O|TF|MO(M(0
=1LV | HTNOFTIV(TIVOL(T(FT|OON(VLIWL(WIV(W ATV O|IOEOL(T VOO O(T(O|W AT (O[O (O|M (T (O[] T[T
=AW WLILMW|—H(TIOW(FTIO(TIOO(T (T IV N[O O(O|M (O[T (OO |O[(WO|M (T (O[O (W (T[T (O[O (OO (WO (| T[T |0
NI | AOF(F(FT|O(FTNWO[O(TIO[(TNO[ANDO|AD|N(OWOIW(O|O[(O|A(MO DDA A D(O|O (OO0~
Ao w|m|d|(N[H NN (oL m|v (b oo (v(N(Ho oM oA A NO[m (M O|N [ O[T N[ [ N[O A [O]O| | N[ [WO]|AH |
N (wmw|m|o|(Ho|d(mom(s|o|t(mom|mv(momumocoNfHooldoEHomombmofdoo|mdomo]dm(dvm|dmmwjm|mmiN
N|W[O(o| ||| (o[ N[O A | O[O (MM MM N(NO[OW0[O(W0[M]|d (o< N|N(W0 A | A [N A (Moo [ [N A [ [
Al ||| A N[O | A |O (WD o|N| A [o A |m| A o AN [N[| || A || AN A | A A [ fN|A | A AN A | A A A [ A | A N[ A | A | A | A A [
Al A || A || A A [ A A [ ||| | A || A | A | A | A A A | A | A | A A A | A | A A A A | A | A A | A | A A A A | A A A A A | A A A A A A A A A | A [0 [
AW | A O | A A | A A | [T | A [O O | F | A [ A N[O F AL | F A | A [ A O OO | F O | F | | o [ | oA [T | A [ o | o [ oA | oA [ oA [ A O | A (OO [ A [ A | A [N T[T T
A H O[O | [ A A AN A N[O A A [O N[O A [ O e [N e | [ O [ [ [ | e [ [N O [ | [IO [« [O [« | [ | e [« [LO| O[N] [ |LO
ANIW[(AM[O| AW | A=A N[O ||| A A N[O [N|N A A | A | A [A D[N A O [ A eHA | A DA [HA O [A[D | [N|M DD
Ao A (v || (w0 M| m(Nfm oA d [ o|m|m|d (||| dA| A | A | A A [ || A [0 ||| [ [0
A A | A A A A | A [OO [N A A|D [ O A | A [ A OO AT | A A | A | AN | A A | A [ AN O [ A | A [ A O[O A AN | N[ ||
Ll Ll R R SN Kl R T Eee ol KV Ko R Ko EQNE KON SN [V Ko Ko KON EV R A OV R T Kl R N R o R ] R R T ISV o Kl K R o R T SV R SN e R T e I SN R R TR N OV R T Kl R TR R T Kol K A IS IOV RN R T [ S ]
AT (N |F(F|IO[(OOWDNONO(FIO[ON|F|(A AN WO AWM A[OM[O|F(N|F[ANDON|F (AN |[F(O|F (O[O || N[N0
DO |F|OOF(OM| AT NOOONO T[T N[ DO [A(D[F|O [T [(F(OOMO || (T |F(OF O[T (O ||| AW [ AT [M O
ARl A d el R Ll R T ITel [ RS g [Tl RN o) Sl R A ITol ITol [ D RS ITol (oo IToX ITed R g ITol RN p Y ITe RN RNg RS d ITed [or I¥ol ITo RN RNd R g ITod [ T ANd e d Kool (Ted Il Rol R K KT Rl R ITe) Rod ITol [Tol [Tol [Te} o]
| NN NN | A A [N WO A < (TN [N (WD (N[ (D[N N A <A [0 | A [ oA [ A [0 A [N [0 [N o [ oA | < [N A [0 < (O] A [ LD
Al N[ ||| A N[O N[N | A | A | A [ A | A A [ [0S [0 |0| A (0| |A|A [ N[O |A A || A O] | A A O[O A | A A [ || A0 [0 [ A
Al (N[N (O[O N[N A A A [N oA [N NN oSN o A (o NN (o[ oo NS o[ oS oo St oo Ao < oo A o
T AW |F[(ON|F(O[O|HA A A D [ A O[T DDA D[N A[DF(F(DO(DF (DDA [ AT (DT (O|ADD|F [N T[] F || [ |LO
O A [N|N A A A NN [N N[N N[N AN N[O A N[N[NO[NO[MNOM[A|N[NN[ON[AO[N[AONO[ON[NOOMO(N| A AN [N
N[N N[ <[ [FOF|F[F[F|F|O [ F[N || F[N[ | F|O [T F (N[N [ F| OO [
©|-|o|o|-H|m|o|N|o|o|o|vlm|o|o|o|o|l-d|o|o|o|o|o|d|o|o|olo|o|o|o|o|o|d|o|o|o|o|o|-d|o|o|ldo|o|o|o|olo|o|o|o|-d-d|T|o|o|o|o]|d|©v|o
O e (OO [ e | O e | O[O O[O e [ OO O[O e [ OO O[O O e O OO O[O O[O O N e [ O[O O[O N e OO [ NN N[N NN NN e e e [N NN e N
R KSed KoV R F KSVE KSVA RS o KoV R KoV KoVA KoVA V] RoNA KoV KoV Rl VY RS 3 VA HQVA RS S KSVA EQVARoNY oV R VA RS o RSl ] ESVA Ko KoV Rop B EQNA 5 ROV KSNE R ESVA Ker A KSVA RS RSl KOV KN RS R R N EQVE ISV KD RS RS VT R [V KOV 5
NI R S R B I U Eal Bl Rl Rl Rl Bl Bl Rl Bl S R Bl N 3 Rl Rl Bl Bl U B Y N Rl S Rl Rl Rl Bl S Rl Kl 1 Rl Rl U ] B Y Rl sl S S R Rl Sl Rl N Y Rl S Bl Rl 3
o e o e e e e e e e e e e e e e e e e e e e OO OO O[O O[O O OO O[O O[O O[O O[O O[O O O[O [N O[O O[O [N N NN NN e
bc] P o] e ] g D R R e B IS ] P i Py (o] ] e (o] b ] e e i i eyt i e e paef ] IS e ] uct 3] pnf | pn] IS o] fawf i ] ISAEH o]
IO DO AN I DO~ DO| ANV F (DO~ DO|=H[N|M T (DO~ [DO[H NN T DO~ |DO|H NN T |O=O(DO|HN|M LD
e i b e e ] et b R il S N B B R B R B B N B B BN S B B B N EN EN BN EN N BN EN N EN N B B R B B B B B B B B B B BN BT

53



SRl A d [l ITel Ee Fod ITol erd Eor RN Kol ITod [Ted Kor ITel Rog RN e Kl Rl R A o Ko ] [Ted ITol ITol K d Ra Kol ITod [Tod R a [oo ITol ITol Y Ted Fool IToN Kepd [Ted ol g ITol Kerd Ted AN ol [ Ra KT ool ool K d N ISNE Kol ITed Kerd Kord I}
(IR Il Il I R R R R [l el ITol ITol ITed EdHoel Rog RS R ANl ol ol LI E o ITel RN ITol Ko e Tl RN [N KOV Kool AN IToN KoY HTeY Yol IToN o ITed o g IToN Kerd fTed ITol RN RN a Ko Hee B ANd R R e NI RN ITo) g HTel AN g
OIOEMOLINOLILELEOOOLILWLLWLWLILMWOOONOMDWOONOIWO(N|N[AHAND (OO EO|OEOL(WLNILWOOM[(HD(TMO(O|O(WL[NN(L|O(WL[M|(<
Al A A | A | A A A | A | A | A A A A | A A A | A A A A A A | A A AN A | A A A N A | A A | A | A | A A A A | A A A A | A A N[ A A | A A A | A | A | A A A | A | A | A A [ A | A
OIN[(N ||| A | A NN N[O OO [N A [ A | N[N A A [ A | A A | A A DAV O [ AN A O[O DDA (DD N[N|OM[N|N[N| [ N|O (N[N
Al N[ | A | A A A A || A A [ AN [ A [ A | A | A A [ A | A | A | A [ H N[ A | N[N A A | A 0O [ A [ || O N[O [ [ | A [ A NN A [ [N A | A A [ [ | A | A [ [N
Al A A | A | A A A A | A | A A [ A A0 [ A [ A | A | A A [ A | A | A | A [ A | A | A | A A A | A | A A [ A | A [ A [ A A [ O | A A | A [ A N[N AN A A [ A | A | A A [N
Al A A | A | A A A A | A | A A A A | A [ A [ A | A A A A | A | A | A A A | A | A A A A A [ A [ A | A | A A [ A A | A A [ N[ A | A | A [ H O |0|A[H[|A|H|H[H[O || N [ [N |
Al A A || A A A A | A | A A A A | A O [ A [ A | A A A A A | A A A A A | A A A A A S A A | A | A A A A | A A O A | A A [ A [ A0 A [ A [ A | A A [ [N A | A A [ | D
Al A A | A | A A A A | A | A A A A | A O [ A [N A A A A A | A A A A | A A A | A [ A [ A | A | A A A A | A A (O[O A | A | [0 A [ [ A | A A [ [N A | A A [ |
Al A A | A | A | A A A | A | A A A A | Ao [ A [ A | A A [ A [ A | A | A | A [ A0 A | A [ A A O | A [ A [ A | A | N[ A [ A A | A [ A [ ||| [0 [0 N[O | A | A [ | A | A [ [ |
AN AO|A[A|A[O|A[D[D DA |A| A | A [A| A DDA A F A A[D N[O AND DA [HA O[O AN A | A AN | A ||| O
N[ A A AN A A A | A | A A [N | A [ A [N A | A A [ A | AN A [N A | A [ A N[ A A [ N[ A | A | A A [ A | A A [ D | N| A A D[ O[O | A [ A | A A [ N[ | A | A [ [ |
Al A A | A | A A A A | A | A A [ A | A0 [ A | A | A | A A | A | A | A | A [ A A A A [ A | A N[ A [ A | A | A A [ A || A A O[N] A | A A DDA | A | A A [ A [ | A | A A [ |0
N = [A TN ||| AT A N[O |O [ A | A [ N[F | A A | A N[O N[O |F (O[O N[OF[N|N[OF [T A OO [T [N|F (OO [ | o | A F | A [ A | A [ AN A | LO [ |LO |
AWM |AHID(WIO(WWO[O[A|WD(O|OW [N (OO0 | A=A (O|O(W[M[H OO [(N|A(MOO[(WO[M|WO(WO|®M (W00 [O[A[MO(OD(M|M(WD|O(W0[—A M (0|0 (W[ (M
N A A AN A A A | A | A A NN A A A A A A A A A N A [N AN N A A AN | A | A A AN A A [ A A N A A [N oA [ oA | A A [N | | A A [ |
Al ||| A | A A A | A | A A A A | Ao [ A [ A | A A A [ A | A | A | A A A | A | A A A A | A | N[ A A | A | A [ A [ A | A A [ | A | A | A [0 N[ | A | A | A [ || A [ [ |
Al ||| [m[m|m|m|[d [N A A [ O[O [ O A | A A [ A || A [ A [0 [ N[N [N [ | AN ||| [T || [0
N[OOI DAV [AHANDO|O[OMO[M[A| D[N N[O AHA(O|N[OO[(DADO|M[AHAO(MONOOMO[N[NMONOOOMOMNN[M MO
Al | A | A | A A A | A | A A A A | A N[ A [ A | A A A A A | A A AN A [ A AN A | N[ A A | A | A [ A [ A | A A [N A A | N[ [0 | A A| A A [ | A | A A [ | D
Al N[ | A | A | A A A | A | A A | A A O | A A | A | A A A A | A | A A [ AN A | A A | A | A | A A | A | A | A A [ A O [ A [ A A | A | A [ A | A | A | A A | A | A | A A [ A | A | A | A [ A [
N|H [ | AN A A | A | A A NN A N[ A [ A | A A A A A N A [N AN A NS A NN | A A [ A oo A A [N oA SN A A o[ A | A | A [ A [N | A | N N
N[N [ A NN NN o e e NN e | NN e oA e e A | N e e A A [ NN A A NN A | N | A NN A A N A A [T [N O NN N A [N A [N (10
N A A AN A A A | A | A A [N A | A A A A A A A A A N A NS A | A A NS A AN | A | A A A | A A A A N A S oA o A A oo A | o e e
Al ||| A | A A A A | A | A A A A | A A AN A A A A A | A A A A | A A A | A | A A A | A | A A [ A | A A A [ A A | [ A | A | A A N[ | A | A A [ A || A | [ [
Al ||| A | A A A A | A | A A [ A A || A A | A | A A A A | A | A A AN A AN AN A A A | A | A A A [N A [ A A | A A N[ A | A | A A N[ A | A | A A AN A | A A [N A
(OO (T (OO ||| |0 || (O[O0 (F|F|WO[(F(H (DO [T (O | |F WO (WO (O[O |NW [ (O[O (O(M O[O0 (WO(W0 O[O0 (W0 |00 (M0
OO IF|OWONW[(OIOMO[(OM|T(O|AOO(F (OO ADODOIO(FTO(OWOW[(AHA|NOO(W[(O|F(FT|NO(WO[HA(NO DT DO (MO®O| T (MMM
IO |F|IO(F|F(O|F[(OF|IO[(N|HA T O[O W |F[(F|HA T[T F (N[ |F (OO (WM (W[ (N[F OO (MO | (T[T |00
IO IO(F|F(O|F (O[T O |ATFT|O[(OO|F[(F|H T WO (F (OO (T (WO |F (OO |V (W |V (WM [(F OO (O|O [T | (T[T || (0O
(OO AHAN|WO (T |F(O|[F (O[O | AT LA |F[F|N[ONDD O[NNI [(M|WD(WO|M(W[—A|[—A[ MO |O(OMO|F(O| O[T |F(F|O| (T[T (O™
N[ o|N|[H[oo|dA| o[ [N oA Ao oo (N[ Ao [N | A A [N A Ao oA [T o N oo oo (o ][m]|m oot o| oo oo
Ao |m|m(mmm|o[dHou|dld(moouomfoN|ddJoboo|dHow|m|d(odHo|m[d(mb|d[m[Hbm|m.L (v o(o(|o|m|mom(|m| (o <<
N[ MmN A N[O || [ ||| [ N[N0 [ [N N[O [ || A [N N[00 <A | A | N[N | A [ [ A | A [ [0 [T
N[O | AN A A A | A | A A [N A | A A A [ | A A A | A | AN A [N | A | A A N[ A | A A N[ A | A | A A [ A | A A [ A NN A A A O | A [ N[O | A | A A [ N[ | A | A [0
Al ||| A | A Ao A ||| A | A A A | A A | A | A | A A A | A | A A A | A | A | A A | A | A | A A A A | A A A [ A A A A [ D|[O[D]||| [ [0]|0|A[[—|n
AT (O[T |H| [T | H SO H | T O | H [T |H N[ || H A O | HA A | H [ F|O [ A A | A A | A O | A A OO [F|O [ A A [N | A A | [ A | A T[T | AT
Al ||| A0 | [ [ | A | A A A O N|O | [ A | A | A | A [ H [ D [O| A [ H[D|O| A [ A [ A O |0 [ | A0 [ [N H|O| [ N[N A [N A | A A [ [ | |00 [ O] N
A HAOO| AN || ADND[N[D| D[N O [A[D|M A O AN | A O[NNI | [ A |O[O | N[A| DO | [ A A DDA AN LO (O[O |
Al ||| A | A | A A A A A [N A [ A [ A | A | A | A [ H [ A | A A | A | A | A A [ A | A | A A [ A | [ A [H [ | A | A | A A [D|D|A[[D|A|H|H[H[O| A | A [ [ D
O|HA[AHAM[N|O|A[A| A A A DDA | A A | A A | A A | A AN O | A | A A O[O A [ AP D[ [OD[DO|M[N|O[eHA|eA|[AN| A | A [AD| N[ A [ A ||
NN | N[ [N N[N [N A [N N [N | A [N A A [N || A [ o || [ oo S oo e e o oo e | ey
MIN(WOMOM|F(N|N[FIN[OOOO| A [N[—A[A[D|N[N|AD OO N|F (AN N|F[A|DOF (T[N |AD O[T |F (DN [N|N[N[O O[N] (N[O
(OO (F(F(O T HF O | A O[N|H O[O OM|F|F[(F(OF O[T ||| [ A WO WO AT O[T (F[(O[O|D[D(D[DM|DDOFM|MD[M[M(M|D
[ToliTod R o R Yol ITo) o g HTed ITol RNy ITod opd TR TN RN g i [Te Rg ITol [Tod ITed ITod [l ITol Fp N ITed RN AN ITol KoY Vel R RN [N T ol AN RS R 1Tl RN R R Kol ITol R ITod (Ted [l RN IToX EQVI RNd (o] ITod [Te} Tel Kol ITol Kepd [Ted Hord ISN)
WA [N[HO|W || [ || [ O || N[ [ N[O [ [ | |0 | (1O [ [ | A | N[0 [ A | A | A [ [N | A A [N [ [ A | A A [ | A | A A O[N] [H [
||| ||| A O[O A [ [ ||| [ [ [O[| A | A [0 [ A | A | A [ A O|A|A [ [ DO | A | [ A | A | A || A | A | A A [ N[N A | A A [N A
(N [HLW|M|S [ || A [ OO || A [H [N [ ||| (MN[0 [0 N[ || A N[O || [ [ O] | N[ A | A | A [ [ | A | A [ A [N |0 [H [0
=AM AD M| || AT | A AN [ A AN HA L | A A |F [ A DO |F (O AN F[D|OeHA|F [T A DO | AT |F (O[T AN A | A [ AN || eA| A |0 O
OIN[HN[NOMOOM[NOM[AN|N[AD[N[O[MON|N[NO[ONON|ON|[AONMO[O|N[NN[ON| AN AN N|N[N[NOOMNO]A[MOMN[M| NN
AARANIR AR A A A A A d A A A d e Al A Do RS d Al A And A A Al ASA RN d A A A Al A (e A A Al A A A A Al A Al IS A Ko A A And R A Al ANd A A A Ao ANl A (el ANd ANd R Al A Il Heod A g
el tlEo] Ne] (o} (o] (Vo] Vo] le] Vo] o] [oN] V] [V} Lo} (o] Ne] [Ue] Vo] (Vo] (Vo] (Vo] (Vo] Vo] (Yo} [Uo] (Vo] [Ve] Vo] Eo]) Yo} [(e] [Ve] Vo] Uo] [(o]} [Ne] [Ne] U] R} (o} k5 g (U] [Ue] [Ue] [(o] (Vo] (Vo] Vo] (Vo] [Uo] (Vo] (Vo] Vo] Vo] A5 g (o] [Ne] Vo] Vo] No} B} IoV] e}
OO e | O[O O OO O[O O O O e | O[O O OO O[O O[O O OO OO e [ OO OO OO O[O e [N e [N OO NN NN NN NN e [N NN N e N
N[N NS S [N N SN NN S o[ A o[ S oS S| SE o[ e oSS S S e e oSS e S o S s e s e e fen | e
I I s I S S I e T N R R Rl R S R Y S Rl Rl R U S R K Bl S Rl Rl N R S S Rl R Rl S Rl Rl Bl R Y S Rl S S Rl Rl Rl Bl Y N Rl Y Rl T N T S B Rl Rl Bl
O O[O O[O O OO O[O O[O O OO O[O O OO O[O O[O O OO OO OO O OO O[O O[O O OO O[O [ OO OO NN OO NN N[N NN N NN NN
pc] ] IS Bc] P ] anf e B] e ] e o o] IS BT o] ] ] ] IS ] e e ] IS ] hn]puc P Do B e ] ] P ] et ] IS o] ] e I et ] IS e B
OINODO|H NSO [O|DO|H NN S DO~ VDO HN|M T |O(O[N~|0(D|O[H NSO [(RDO[H N T (DO (0D O N[N T WD|O~|0(D
N B B B B B R S S B N B B B SR B B Y S B N B S N B N S S S B S S S B S B R B R S S R S S I I I S it

54



Ll R R ITel IS ISR oo ITol RS g ITed A ISV Rl RS T Ko ITel [o) B [Ted T RN g ITol o KoY ITol g oY ITed [Ted [ool AN g IT0)
Al N[ oS [F( N[ [ | [o(b| o m(mo|N| S (ov][m|o|n
AH N[OOI AN DWW [(WON[MNN(WD MMM 0
Al A | A | A A A A | A | A A A A | A A A A | A | A A AN A | A AN A | A A A [ A | A | A A
A N[ N[N [N| N[ A A eA A A D N[N eA | A AN eA A [D D[N ||
WO || A | A | A A A | A | A | A [ A A | A A A [ AN A [ H NN A [ H O A | A | [ || A0
Al A A O | A A A | A | A | A A | A | A | A A A | A | A A A A A | A | A A | A A A [ A | A A
Al N[N A A A A | A A A A | A A A A | A | A A A A A | A | A A A A A [ A | | A A
LR R R T R IR I e R e I e R I R R R I e R e R I e R e I e e A A R I R TR e T TR T R
Al A AN A A AN A A A A | A | A A A A A A [ Ao A | A | A [ A | A A [ | | A A
Al A || A A A A | A | [ A A | A | A A [ A [ A | A A [ A O] | A O | A | A A [N | A A
Al ||| ||| [N Ao [ T[] A0 |m|m|N
Al O N[ AN A N[ A A A N[ A [ A | A A A [ A A | N[ [N A A [ | | N
Al A A0 | A A A | A | A | A A A | A | A A [ A | A A A [ A | A [N A | A | A [ A | A | A | A
e | [ A A [ A NN AN A A O[O [ O N[O NN [T
NHNIW(O|AOWO [N O [WO[N || OO0 [M[W0[(W0(W0|W0 [0 [WO|N|(O|0O(W0O|M ||
Al A || A A A A A | A A A A A N A AN A A A A A NN N A A N =
Al | NN A A A O A | A | A A A A A | A A A A | A | A A | N A A A [ A A | A
Al [ | NN [N H | A A A | A A [ [ || A A [ H [ A | A | [ [ ||| [ ||| N
Al A A DO O[T HAM [N M(M[M|N|MWO[N[M|M|M] (N[0
Al || A A A | A | A | A A A | A | A A A | A | A A [ A [N | A | A [N N[ A A A [ || A |
N A A | A | A A A | A | A | A A A | A | A A A | A | A A [ A NN A | A A | A | A A A [ A | A | A |
Al N[ ||| [ HA | | A | A A A A N[ AN A [ o | NN NN A A A | N
AN N[N NN | N N A [ NN e oA A [N A N e AN A N NN N
Al N[ ||| [ | H | A [ A [ AN A [ A | A | A A [ A | A | N[ A N A A [ | | N A
Al ||| [N A A [ A | A | A A [ A | A | A A [ [ | A | A [ A | A || A [ |||
N[ A | A [ A | A | A | A | A A | A | A | A A A | A | A A A NN A AN A | A A A [ | | AN
N(F(OIWOWOLWL|(F(IOID(W [T (T (T DWW (WA N[O |F(O|F (WO ||| N
A NN N OF DO ADO(M|F[(OO(WD(WO T[T (O[AMO(M|O(WO|M (M| <t
A HO|F(ON|[F SOOI (O[T | (F|O[(OWO(WO (MWW [T (M| (F | (WO |M ||
AHN|F (O[T OOW[A|TF|F (T O[O [N (O (W00 |F (0| | (F |0 (0|0 ||
N[ [HA|F(O|N[F|F|F[(OOAOD (N[N T (T[N |AD(OWO[(OM (O[T |O(W0O|M (M|
Ald(N[m|v|v(mo|N|dH[ O[O | AN [O[m[m| A ML m|m|N (W[ N | [N
mlH(N[m|m|w[mom|m|m(No|N|dH(oob]|dA[v(ob oL |mb(Ho|mm(om|-H|m|m
oot || A Moo NN [ [ Oo|m [ <t |N|AH [O AN [N o]0
Al ||| A ||| A A NN A [ A | A | A A A [ A | A | N[ [ A N A A [ A | AN
Al |[m|m|d|lmfo|d|d|d [ A | A| A ||| A A A | A | A | A | A A | A | A || A [ A | A | |
O || A T[N A A A A (O A A O | A | A A [ A | A | A0 [ O
Al (N[ || A A |N|H [ [ A | A | A A A [ A | A O[O O | A | A [ || O[O |||
DT OFT|N[ONMON|A[ODN[N[A DDA O[O [ | A [OD ||| ||
||| AN A | N[O A | A | A A [ A | A | A [ A [ | A| A A | A | A || A [ |||
Alm(m(m|m|m|d(o|d|d|uom(t|d|om|d[d[ ||| A A A D[ Ao A [ A ||| m
AN NN A A A NN A A N A | N NN A oo
ANON[FT|O[NN A A DO [ANDN[N|A[ON TN [A D[N AN || LD
TOON|TF|HAOO(N|HDWO(F(O|F O OO[F|O[F (OO F|O [T | | [
LIS ARl A el Tl A d A [Tel ITed ITed g Kol [Tol [Te} Ted I ol ITo g RN ENd ITol [Tod R A o ITo ITol g RN (ol ITol ]
AN A A A (N[O [ A O | A | T [ A AN [N WO [ | o [ | A 0| N
Al (N[ || A Ao |t (0[] A0 |[d [ N| A O|A||D[O|HA|O|dA| [||0|—
Al || A A [ H || N[ ||| [ o]0 N|O | [N ||| ||
Al | A A AN A (OO [T A A O [ A [T (DO [O || [MD|0D
ANN|N[ON[AHAO[OON[OA[MOM|A (NN [N|N[N[N A N[N [N M|
N | [N [N TN N[ N
| O(O|O(O|O|H|O|O(O|O[O|M|O[O|(O|O[O|O|O[O||O|O[O|O|O(N|O|O|O|O|O
OO N[O N NN N[O e [ NN e [N O[O N[N e [N [ ON e OO oo
[SVTESVI SV RSV RS ESVARQVA RS A RS KoV I A KOV Ao RS KoV oV KQVT Ko} ESVA RV RQVE KV ISV - KoV RN A ISNT EVI RS A RS [Sp R VT EaY)
IR R e S R R N S S R S R N S R Bl B Rl Rl Rl Rl Bl Bl S R U Rl R Y U K I 1 B
OO O[O O[O O OO O[O O[O O OO O[O [ OO O[O [N [N N N[N N[N e
b o] e e o] IS ] B ] R ] e B I ] R ] I I | e o] R A i
OlHN|IM I |IN[O|IN|0(D|O[HINIMIT (O[O |DO[H NI (DO (0|DO| N
3|0 |5|0| 56| 0|8|0| 56|68 86|68 6| 8|8 8|83 8|8 B3| 863 @B &S| H|S

55



Anexo 4. Cuestionario

El presente cuestionario ha sido modificado con la finalidad de obtener datos fidedignos, como parte de la investigacion de
los “Factores de riesgo asociados al consumo de drogas de los adolescentes de la Institucién Educativa Mariscal Caceres”
se solicita el consentimiento voluntario de los adolescentes, previo acuerdo de su anonimato y se recomienda contestar
honestamente las preguntas planteadas en el presente cuestionario con la finalidad de obtener resultados fidedignos al final

de la investigacién. Estoy de acuerdo O, no estoy de acuerdo

O. Marcar con “X” o completar, segun su opinion

. Edad:

1. ¢ Ha tomado alguna vez bebidas

alcohdlicas? a) Si

2.- ¢ Qué edad tenia la primera vez que
consumié alguna bebida alcohdlica?

a) Menor de 10 afio, b) entre 10 y 15 afios
c) de 16 a més, c) No responde

Sexo: 3. ¢Ha consumido alguna vez drogas? 4.- ;Qué edad tenia la primera
a) Si b) No vez que consumio la droga?
b) No b. ¢ cudl de estas drogas a consumido? a) Menor de 10 afios

Marihuana O, pasta basica de cocaina
O, inhalantes O, éxtasis Oy otros O.

b) entre 10 y 15 afios
c) de 16 a méas
¢) No responde

Indicadores | N° Factores de riesgo individuales
S| ag £9 8 &
: | 853585 5
z S-S - 7
1 2 3 4 5
Edad 1 [ Consideras que la edad es un obstaculo para adquirir alcohol en las
tiendas?
2 [ Consideras que la edad es un obstaculo para adquirir marihuana en tu
distrito?
3 [ Consideras que la edad es un obstaculo para adquirir PBC en tu distrito?
4 |, Consideras que la edad es un obstaculo para adquirir inhalantes en tu
distrito?
5 |¢Consideras que la edad es un obstaculo para adquirir éxtasis en tu
distrito?
6 |¢Consideras que la edad es un obstaculo para adquirir otros tipos de
drogas en tu distrito?
Sexo 7 |¢Crees que por ser varon es mas facil tener acceso a las drogas en tu
distrito?
8 |¢Crees que por ser mujer es mas facil tener acceso a las drogas en tu
distrito?
9 |¢Crees que el género sexual influye en la posibilidad de acceder a las
drogas en tu distrito?
Actitud 10 |¢Alguna vez te has sentido tentado de probar algun tipo de droga?
Creencias 11 |¢Tus creencias religiosas han influido en la decision de no consumir
religiosas drogas?
Valores 12 |;Piensas que la ausencia de un soporte de fe te hizo caer en la tentacién
de probar algln tipo de droga?
13 |¢La conviccion en tus valores te ha permitido mantenerte ajeno al
consumo de drogas?
14 |;Crees que la ausencia de valores te hizo caer en la tentacién de probar
algun tipo de droga?
Percepcién 15 |¢Piensas que en tu distrito existe mucha exposicion para el consumo de
de riesgo drogas?
16 |¢ Visitas centros nocturnos donde se venden o consumen drogas?
17 |¢ Existe algun tipo de control para evitar la venta de drogas en tu distrito?
18 |¢, Tus amigos beben con frecuencia?
Auto 19 |;Te sientes contento con tu forma de ser?
concepto, 20 |¢Crees que tu manera de ser te ayuda a establecer relaciones con los
estimay amigos?
Autocontrol 21 |¢Crees en ti mismo y en lo que puedes hacer?
22 |¢Te sientes valorado por los demas?
23 |¢ Te siente capaz de rechazar las propuestas que te realicen para consumir
drogas?
24 |¢ Sientes necesidad de probar algun tipo de drogas?
Accesibilidad | 25 |¢Crees que en tu distrito las personas consumen drogas sin mayor
a las drogas problema?
26 |¢ Es féacil que los comercializadores se te acerquen para ofrecer algun tipo dg
droga?
27 |¢Existen mucha demanda de drogas en tu distrito?
28 |¢,Son conocidos los puntos donde venden droga en tu distrito?
Aprobacién 29 |¢Has consumido drogas porque te sentias presionado por tu grupo de
social y amigos?
Autonomia 30 |¢Te sientes desplazado si tus amigos consumen drogas y td no?
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Factores de riesgo del entorno

Colegio 31 |¢En tu colegio venden algun tipo de droga?

32 |¢Faltas a tus clases sin el permiso de tus padres?

33 |¢Los compafieros de clases consumen algun tipo de droga?

34 |¢Alguna vez te han encontrado consumiendo algin tipo de droga en el
colegio?

35 |¢Existe algun control para evitar el consumo de drogas en tu colegio?

36 |¢,Crees que las acciones que se realizan en colegio para erradicar el
consumo de drogas son suficientes?

37 |¢Los amigos del colegio alguna vez te han invitado a consumir algin tipo

de droga?
Grupo de | 38 |¢Tus amigos del barrio consumen algun tipo de droga?
amigos 39 |¢,Tus amigos consumen alcohol de forma continua?

40 |¢,Tus amigos del barrio consumen marihuana en tu distrito?

41 |; Tus amigos del barrio consumen PBC?

42 |, Tus amigos del barrio consumen inhalantes?

43 |¢ Tus amigos del barrio consumen éxtasis?

44 |; Tus amigos del barrio consumen algun otro tipo de droga?

45 |¢Los amigos del barrio te incitan a consumir algun tipo de droga?

46 |¢En tu familia es normal que beban continuamente?

47 |¢En tu familia se consume algun tipo de droga?

48 |¢ Existe algun tipo de control en tu familia para que no se consuman
drogas?

49 |;Conversas con tus padres respecto al uso de algln tipo de drogas?

La familia 50 |¢En tu familia te han orientado sobre los perjuicios que causa el uso de
drogas?

Fuente: se obtuvo de un trabajo de investigacion realizado el afio 2017 cuyo titulo fue “Factores
de riesgo de consumo de drogas en adolescentes del barrio EI Porvenir del distrito de La
Victoria. Lima 2017”.
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Anexo 5. Niveles de percepcion de los factores de riesgos

Factores de riesgos item N° | Percepcion de los factores de Zmaxima | Zminima | Rango | Amplititu

individuales riesgo d
Bésico intermedio | avanzado

Edad 1,2,3,4,5,6 6 |(6-14) | (15-23) (24 - 30) 30 6 24 8

Sexo 7,8,9 3 [(83=7 (8-12) (13 -15) 15 3 12 4

Actitud, creencias y 10,11,12,13,14 5 | (56-11) (12 -17) (18 — 25) 25 5 20 6

valores

Percepcidon de riesgos 15,16,17,18 4 | (4-9) (10 — 15) (16 — 20) 20 4 16 5

Autoconcepto, estimay 19,20,21,22,23,24 6 | (6-14) (15-23) (24 - 30) 30 6 24 8

autocontrol

Accesibilidad a las 25,26,27,28 4 | (4-9) (10 -15) (16 — 20) 20 4 16 5

drogas

Aprobacién social y 29,30 2 1(2-4) (5-7) (8-10) 10 2 8 2

autonomia

total 30 | (30-70) | (71-111) [(112-150) 150 30 120 40

Factores de riesgos del entorno

El colegio 31,32,33,34,35,36,37 7 | (7=-16) | (17-24) (25 — 35) 35 7 28 9

El grupo de amigos 38,39,40,41,42,43,44,45 |8 | (8—-18) (19 - 29) (30 — 40) 40 8 32 10

La familia 46,47,48,49,50 5 |(5-11) |(12-17) | (18-25) 25 5 20 6

Total 20 | (20 —46) | (47 -73) (74 — 100) 100 20 80 26

58




Anexo 6. Muestreo estratificado

Estratos Poblacion de Muestreo aleatorio simple Distribucién Muestra por

del colegio cada estrato (MAS) de cada estrato proporcional de 1194 asignacién

proporcional
Primero 553 227 19% 65
Segundo 640 240 20% 69
Tercero 694 248 21% 71
Cuarto 662 243 20% 70
Quinto 607 236 20% 68
Total 3156 1194 100% 343
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Anexo 7. Coeficiente de correlacion de Spearman

La prueba de correlacion de Spearman (Rho) se utiliza para conocer el grado o fuerza de correlacion
y el sentido de la relacién que existe entre dos variables que se miden en un nivel ordinal. El valor de
Rho (r;) varia entre -1 y +1. Un valor de Rho negativo indica una relacion inversa, mientras que uno
positivo indica una relacién directa. Aunque el procedimiento de calculo de la correlacién de Pearson
y de Spearman es muy parecido, los resultados son diferentes pues la prueba de Spearman se basa

en los rangos de los valores, perdiendo parte de la informacion que se encuentra en los datos.*°

62d?

La formula es: =41~ n(n?-1)

1, = coeficiente de correlacion por rangos de Spearman
d = Diferencia entre los rangos
n = Numero de datos

Valores de Rho de Spearman

Valor de Rho Significado
-1 Correlacion negativa grande y perfecta
-0,9 a-0, 99 Correlacion negativa muy alta
-0,7a-0,89 Correlacion negativa alta
-0,4a--0,69 Correlacion negativa moderada
-0,2a--0,39 Correlacion negativa baja
Menor a - Correlacion negativa muy baja
0,19

0 Correlacion nula

Menor a 0,19  Correlacion positiva muy baja
0,2 a-0,39 Correlacion positiva baja
0,4 a-0,69 Correlacion positiva moderada
0,7a-0,89 Correlacion positiva alta
0,9a-0,99 Correlacion positiva muy alta
1 Correlacion positiva grande y perfecta
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RESUMEN

Objetivos. Determinar la asociacion de los factores de riesgo y el consumo de las
drogas de los adolescentes de la Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho,
2019

Materiales y métodos. El estudio fue correlacional, de dimension transversal y
prospectiva, con una muestra constituida por 343 encuestas de adolescentes. Para el
analisis de la relacion de las variables se utilizé la Rho de Spearman con un nivel de
confianza de 95 %.

Resultados. De 343 participantes, 60,10% fueron varones y 39,90% mujeres,
consumieron 24,50% drogas ilegales y 44,30% drogas legales. La asociaciéon entre los
factores de riesgos individuales y el consumo de drogas fue débil, negativa (Rho -0,209
p=0,000); del mismo modo la asociacién entre el factor de riesgo del entorno y el
consumo de drogas también fue débil, negativa el (Rho -0,223 p = 0,000).

Conclusiones. Se evidencié que los principales factores de riesgo fueron, la edad, el
sexo, la actitud, creencias, valores, accesibilidad a las drogas, percepcién de riesgos,
aprobacion social y autonomia, a nivel individual y respecto al entorno fueron el colegio y
el grupo de amigos.

Palabras clave: factores de riesgo; asociacion; consumo de drogas; adolescentes.

ABSTRACT

Objetives: To determine the association of risk factors and drug use among adolescents
from the Mariscal Caceres de Ayacucho Educational Institution, 2019.

Materials and methods: The study was correlational, cross sectional and prospective,
with a sample consisting of 343 surveys of adolescents. For the analysis of the
relationship of the variables Spearman Rho was used with a confidence level of 95%.
Results: Of 343 participants, 60, 10% were male and 39,9% female, they consumed
24,50% illegal drugs and 44,30% legal drugs. The association between individual risk
factors and drug use was weak, negative (Rho — 0, 209 p= 0,000), in the same way, the
association between the environmental risk factor and drug use was also weak, negative
(Rho -0,223 p=0,000).

Conclusions: It was evidenced that the main risk factors were age, sex, attitude, beliefs,
and values, accessibility to drugs, risk perception, social approval and autonomy, at the
individual level and with respect to the environment were the school and the group of
friends.

Keywords: Risk factors, association, consumption of drugs, teenagers.
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INTRODUCCION

El consumo de las drogas en la adolescencia y la juventud es un problema social y
sanitario en el Perd y en todo el mundo, el cual esta asociado a un centenar de factores
de riesgos personales, familiares y sociales®. Es asi que en el afio 2017 la Oficina de
Naciones Unidas Contra la Droga y el Delito (UNODC) informé que a nivel mundial
aproximadamente 250 millones de personas consumieron algin tipo de drogas ilicitas y
otros 29,5 millones de individuos presentaron problemas de salud a nivel fisico y
psicolégico con gran impacto social y econémico.?

También se resaltd el consumo de alcohol en los principales paises de América como
9,5% en El Salvador, 52% en Argentina y Uruguay, ademas en 15 de los 31 paises
afirmaron que, al menos el 30% fueron estudiantes de nivel secundario. Este problema
continlla progresivamente en todos los paises, desencadenando conductas de alto
riesgo, como el inicio precoz y el consumo descontrolado de alcohol, es asi que obligan
a desarrollar programas de prevencion para grupos especificos.3

En Peru, el consumo de drogas ilegales de los estudiantes del nivel secundario es un
problema latente, se reportd anualmente 20,3% en Lima, 12,2% en Madre de Dios; las
drogas Tés consumidas fue marihuana, pasta basica de cocaina (PBC), éxtasis y
cocaina.

La adolescencia es una etapa complicada que inicia después de la pubertad y esta
caracterizada por una serie de cambios a nivel biolégico, psicologico y social.® Es una
etapa previa a la juventud en la que el adolescente debe reconstituirse socialmente; este
proceso involucra grandes preocupaciones a los padres, los instructores y los
profesionales de salud, debido a que al alejarse de un hogar seguro los acerca a
personas con diversas conductas y experiencias permisivas con las drogas, que podrian
modificar sus actitudes y costumbres.®

Actualmente, los jévenes son mas tolerantes frente al consumo de drogas; por lo que
asumen una actitud pasiva, hasta el punto de minimizar sus efectos perjudiciales a nivel
fisico, psicolégico, familiar y social.’

La investigacién aporta informacion util para identificar factores de riesgo de consumo de
drogas en los adolescentes a fin de establecer estrategias de prevencion.

MATERIALES Y METODOS

Disefio y poblacion de estudio

La investigacion tuvo un disefio descriptivo, correlacional, transversal y prospectivo.

La poblacion total para la investigacion estuvo constituida por 343 encuestas,
seleccionadas mediante muestreo aleatorio estratificado, de adolescentes matriculados
en el nivel secundario de la Instituciéon Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho 2019,
quienes completaron en su totalidad los items de las encuestas, de quienes se identifico
los factores riesgo individual y del entorno asociados al consumo de drogas.

Variables y mediciones.

Las variables de la investigacion, Factores de riesgo y consumo de drogas, se obtuvieron
a partir de las encuestas

Factores de riesgo: este dato estuvo representado por dos dimensiones, factor de
riesgo individual y relacionado al entorno; cada uno presento indicadores con sus
respectivas puntuaciones.

Puntuacién de riesgos individuales: en este rubro estuvieron conformados por 7
dimensiones con sus respectivas puntuaciones:

1. Edad (débil de 6 a 14, moderado de 15 a 23, fuerte de 24 a 30).
2. Sexo (débil de 3 a 7, moderado de 8 a 12, fuerte de 13 a 15).

3. Actitud, creencias y valores (débil de 5 a 11, moderado de 12 a 17, fuerte de 18
a 25).

4, Percepcion de riesgos (débil de 4 a 9, moderado de 10 a 15, fuerte de 16 a 20)

5. Autoconcepto, estima y autocontrol: (débil de 6 a 14, moderado de 15 a 23,
fuerte de 24 a 30); accesibilidad a las drogas (débil de 4 a 9, moderado de 10a
15, fuerte de 16 a 20).



6. Aprobacion social y autonomia: (débil de 2 a 4, moderado de 5 a 7, fuertede
8 a 10).

7. Rango total del factor de riesgo individual: (débil de 30 a 70, moderado de
71 a 111, fuerte de 112 a 150) *°.

Puntuacién de riesgos del entorno: estuvieron conformados por 3
dimensiones con sus respectivas puntuaciones:

La escuela: (débil de 7 a 16, moderado de 17 a 24, fuerte de 25 a 35);

El grupo de amigos: (débil de 8 a 18, moderado de 19 a 29, fuerte de 30 a 40).
La familia: (débil de 5 a 11, moderado de 12 a 17, fuerte de 18 a 25) y por ultimo
el rango total del factor de riesgo del entorno (débil de 20 a 46, moderado de 47 a
73, fuerte de a 74 a 100).

Anadlisis estadistico

wn e

La informacién fue procesada para cada variable, asociada con cada una de estas e
interpretada, asi como los resultados demograficos. Las variables en cuestién fueron los
factores de riesgo individual y relacionado al entorno, mediante los datos obtenidos se
observé la asociacién con el consumo de drogas, estas fueron débiles pero significativos
en ambos casos, esta relacion se desarrollé con el estadistico de Rho de Spearman.
Para la variable cualitativa se emple6 cuadros de frecuencia, el chi cuadrado ( ) y para
la variable cuantitativa (edad) el t-student.

Los datos fueron procesados con el paquete Microsoft Office Excel 2016 y SPSS 25y la
asociacion fue con la Rho de Spearman con un nivel de confianza al 95% y un margen
de error admisible de 5%.



RESULTADOS

De 343 adolescentes, 24,5% aceptaron haber ingerido las drogas ilegales como marihuana, pasta basica de cocaina, inhalantes, éxtasis y el alcohol
de manera concomitante con las drogas, asimismo el mayor consumo se presentd en los varones en un 16,8%; por otra parte se resalté el consumo de
solo alcohol, en el 23,9% por varones y 20,4% por mujeres (tabla 1).

Tabla 1. Distribucion de consumo de drogas segun género de los adolescentes de la Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho,
2019.

Drogas
Marihuana PBC* Inhalantes Extasis Tota}lledgea?erggas Alcohol Ninguno Total p-valor
M** F*** M** F*** M** F*** M** F*** M** F*** F*** F*** M** F*** n (%)
n%) n) n (%) n%) n@®) n@®) n%) n%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 343 (100)
Consumo
Alcohol vy
ﬁé%%?:s 35(10,2) 16 (47) 11(32) 3(09 9(26 1(03) 6(L7) 3(09) 61(177) 23(68) (0.0 000 o000 200 84 (24.5)
Alcohol, 0,000
pero no
drogas 000 0(0 000 0(00 0(00 00 0,0 0(00) 0(0,0) 0(0,0) 91(26,5 61(17,8) 0(0,0) 0(0.0) 152 (44.3)
ilegales
N_oconsumié
ninguto  0(00) 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 545y B0 10GLY
*Pasta basica de cocaina (PBC)
*Masculino

***Eemenino



La prevalencia del consumo de drogas segun la edad, principalmente los adolescentes de 14 afios consumieron alcohol y a la vez drogas ilegales
como marihuana, pasta basica de cocaina, inhalantes y éxtasis en un 10,2%, asimismo, los adolescentes que solo consumieron alcohol fue del grupo
de 15 afios en un 13,7% (tabla 2).

Tabla2. Prevalencia de consumo de drogas segun la edad de los adolescentes de la Institucién Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho,
2019.

Edad (afios)

Consumo 11 12 13 14 15 16 17 Total *p-
n(%) n (%) n (%) n (%) n (%) n(%) n (%) n (%) valor

Alcohol y

plrogas 0(0,00 5(15 0(0,00 35(10,2) 16(4,7) 21(6,1) 7 (2,0) 84 (24,5)

ilegales

Alcohol,

pero no

drogas 5,5 22(6,4) 17 (5,0) 33(9,6) 44 (12,8) 24 (7,0) 7 (2,0,152 (44,3) 0,000

ilegales

Ninguno 8 (2,3) 23 (6,7) 48 (14,0) 5(1,5) 16(4,7) 7(2,0) 0(0,0107 (31,2)
Sub Total 13 (3,8) 50 (14,6) 65 (19,0) 73 (21,3) 76 (22,2) 52 (15,1)14 (4,0) 343 (100)

*p-valor: < 0,05



Existe una asociacion negativa entre los factores de riesgos individuales y el consumo de
drogas (Rho = -0,209 p=0,000) y los principales factores fueron la edad, el sexo, la
actitud, creencias, valores, percepcion de riesgos, accesibilidad a las drogas, aprobacion
social y autonomia (tabla 3).

Tabla 3. Factores de riesgo individuales asociados al consumo de drogas de los
adolescentes de la Institucion Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

Consumo de drogas

. Alcohol y /?)Igrc;hg:), con’;llcj)mié
e g e v nnguma Y Rode .
individuales ilegales droga Spearman valor
n (%) n (%) n (%) n (%)
84 (24,5) 152 (44,3) 107 (31,2) 343 (100)
Edad Caracteristicas del consumo de drogas
Débil (6 — 14) 53 (15,5) 71(20,7) 52 (15,2) 176 (51,3)
Moderadol5 — 23) 25 (7,3) 40 (11,7) 34 (9,9) 99 (28,9) 0,110 0,041
Fuerte (24 - 30) 6 (1,7) 41 (12,0) 21 (6,1) 68 (19,8)
Sexo
Débil (6 — 14) 35 (10,2) 76 (22,2) 67 (19,5) 178 (51,9)
Moderadol5 — 23) 49 (14,3) 76 (22,2) 37 (10,8) 162 (47,2) -0,145 0,007
Fuerte (24 - 30) 0 (0,0) 0(0,0) 3(0,9) 3(0,9)
Actitud, creencias y valores
Débil (6 — 14) 19(5,5) 81 (23,6) 55 (16,0) 155 (45,2
Moderadol5 — 23) 59(17,2) 67 (19,5) 45(13,1) 171 (49,9) -0,182 0,001
Fuerte (24 - 30) 6(1,7) 4(1,2) 7 (2,0) 17 (5,0)
Percepcidn de riesgos
Débil (6 — 14) 31(9,0) 56 (16,3) 94 (27,4) 181 (52,8)
Moderadol5 — 23) 39(11,4) 71 (20,7) 10 (2,9) 120 (35,0) -0,394 0,000
Fuerte (24 - 30) 14(4,1) 25 (7,3) 3(0,9) 42 (12,2)
Autoconcepto estimay autocontrol
Débil (6 — 14) 3(0,9 11 (3,2) 14 (4,1) 28 (8,2)
Moderadol5 — 23) 71(20,7) 105(30,6) 73(21,3) 249 (72,6) -0,022 0,679
Fuerte (24 - 30) 10 (2,9) 36 (10,5) 20 (5,8) 66 (19,2)
Accesibilidad a las drogas
Débil (6 — 14) 50 (14,6) 125(36,4) 97 (28,3) 272 (79,3)
Moderadol5 — 23) 28 (8,2) 23 (6,7) 3(0,9 54 (15,7) -0,261 0,000
Fuerte (24 - 30) 6 (1,7) 4(1,2) 7 (2,0) 17 (5,0)
Aprobacion social y autonomia
Débil (6 — 14) 43 (12,5) 135(39,4) 98 (28,6) 276 (80,5)
Moderadol5 — 23) 36 (10,5) 15 (4,4) 9(2,6) 60 (17,5) -0,357 0,000
Fuerte (24 - 30) 5(1,5) 2 (0,6) 0 (0,0) 7 (2,0)
Sumatoria total de los Factores de riesgo individuales
Débil (30 — 70) 27 (7,9) 41 (12,0) 60 (17,5) 128 (37,3)
Moderado (71 — 111) 51(14,9) 107 (31,2) 44 (12,8) 202 (58,6) -0,209 0,000
Fuerte (112 - 150) 6 (1,7) 4(1,2) 3(0,9) 13 (3,8)

*p-valor: < 0,05



Existe una asociacién negativa entre los factores de riesgos del entorno y el consumo de
drogas (Rho = -0,223 p=0,000) y los principales factores fueron el colegio y el grupo de

amigos (tabla 4).

Tabla 4. Factores de riesgo del entorno asociados al consumo de drogas de los
adolescentes de la Institucién Educativa Mariscal Caceres de Ayacucho, 2019.

Consumo de drogas

. Alcohol'y T)Igfohglo] conzltc;mié
CHQUBS 0108 o heodis, Groges mnguna T mmose
entorno ilegales droga Spearman valor
n (%) n (%) n (%) n (%)
84(24,5) 152 (44,3) 107 (31,2) 343 (100)
Colegio Caracteristicas del consumo de drogas
Débil (7 — 16) 43 (12,5) 99 (28,9) 84 (24,5) 226 (65,9)
Moderado (17 — 24) 40 (11,7) 52 (15,2) 17 (5,0) 109(31,8) -0,195 0,000
Fuerte (25 - 35) 1(0,3) 1(0,3) 6 (1,7) 8(2,3)
El grupo de amigos
Débil (8 — 18) 50 (14,6) 113 (32,6) 90(26,2) 253 (73,8)
Moderado (19 — 29) 33(9,6) 38 (11,1) 11 (3,2) 82 (23,9) -0,188 0,000
Fuerte (30 - 40) 1(0,3) 1(0,3) 6 (1,7) 8(2,3)
La familia
Débil (5 - 11) 21 (6,1) 37 (10,8) 19 (5,5) 77 (22,4)
Moderado (12 - 17) 56 (16,3) 102 (29,7) 78(22,7) 236(68,8) 0,105 0,051
Fuerte (18 - 25) 7 (2,0) 13 (3,8) 10 (2,9) 30 (8,7)
Sumatoria total del Factores de riesgo del entorno
Débil (20 — 46) 35 (10,2) 75(21,9) 77 (22,4) 187 (54,5) 0223 0.000
Moderado (47 — 73) 48 (14,0) 76 (22,2) 27 (7,9) 151 (44,0) ' '
Fuerte (74 - 100) 1(0,3) 1(0,3) 3(0,9) 5(1,5)

*p-valor: < 0,05



DISCUSION

Es indiscutible que el problema de las drogas es cada vez mas alarmante® ya que en
estos Ultimos afios se ha evidenciado que el inicio de su consumo es a temprana edad.’
La investigacion realizada en 343 estudiantes del primero al quinto afio de secundaria,
evidencié que el consumo de drogas se inicié principalmente en la adolescencia, etapa
mas vulnerable de la vida. Asimismo indicaron que la maduracién del cerebro no termina
en los primeros afios como se crefa anteriormente,? existen evidencias actuales que el
segundo desarrollo se inicia desde la etapa de la pubertad hasta la segunda o tercera
década de la vida®®, gue explica la conducta de los adolescentes frente a los estimulos
como las respuestas disociadas, comportamientos impulsivos, dominacién emocional,
vulnerabilidad en el entorno, etc.?’

Respecto al consumo de drogas ilicitas, el género influye significativamente, ya que los
varones presentan mayor exposiciébn en su entorno social; estas conductas son
reforzadas por los patrones culturales de la sociedad, ya que la percepcion del uso de
estas sustancias tienen diferentes significados tanto como para los varones y mujeres.8 A
los varones, la sociedad les hace creer que es una conducta normal; mientras que, en
las mujeres, quienes aln se encuentran atadas a los valores, tiene mayor importancia la
opinibn que otras personas tengan de ellas; del mismo modo tienen mayores
reprensiones por parte de la familia y la sociedad.” Los resultados de la investigacion
fueron semejantes evidenciando que los adolescentes varones consumieron drogas
ilicitas y a la vez alcohol en un 24,5%, que es un porcentaje elevado.

Del mismo modo, varios estudios revelaron un marcado emparejamiento de género
respecto al uso de drogas legales como el alcohol,? ya que los adolescentes de ambos
sexos demostraron actitudes pasivas y permisivos ante el consumo del alcohol en todas
sus presentaciones,z'30 gue se agravé con diversos factores de riesgo como faltar a
clase, conflictos intrafamiliares, etc.”® Es asi que, la presente investigaciéon evidencié
resultados semejantes respecto al consumo del alcohol, 20,4% mujeres y 23,9%
varones.

El Ministerio de Educacién (MINEDU) y DEVIDA en los afios 2002, 2006 y 2009
sefialaron que las drogas que consumieron con mayor frecuencia, fueron el tabaco y
alcohol (distribucion legal), seguidas de la marihuana, pasta basica de cocaina, cocaina,
éxtasis, etc (distribucion ilegal).”® A través de la investigacion se hallé resultados
parecidos ya que las drogas de mayor consumo fueron el alcohol y la marihuana,
seguida por pasta basica de cocaina, inhalante y éxtasis.

Los factores de riesgo individual que relacioné significativamente al consumo de drogas
fueron el sexo que presenté una asociacion negativo (Rho=-0,145 p=0,007); actitud y
creencias (Rho = -0,182 p=0,001); percepcion de riesgos (Rho = -0,394 p=0,000);
autoconcepto estima y autocontrol (Rho= -0,022 p=0,679) y por ultimo accesibilidad a las
drogas (Rho =-0,261 p=0,000). Respecto a la edad, es un factor de riesgo individual que
presenté una asociacibn muy baja y positiva (Rho = 0,110 p= 0,041), es decir los
adolescentes consideran que la edad no fue un obstaculo para conseguir drogas y
consumirlas. Las distribuciones del consumo de drogas: drogas (marihuana, pasta
basica de cocaina, inhalante, éxtasis y el uso concomitante del alcohol) fue 15,5%
(débil); 7,3% (moderado) y 1,7 (fuerte) y para los que consumieron solo alcohol 20,7%
(débil); 11,7% (moderado) y 12,0% (fuerte). La edad es un factor de riesgo que involucra
a la posibilidad de adquirir las drogas con los que hemos tratado en nuestra investigacion
y con esta asociacién positiva resaltamos que la distribucion del consumo de alcohol en
la categorizacién (débil, moderada y fuerte) presentd un incremento ligero entre
moderado y fuerte, con el que referimos que, a mayor percepcién de riesgo, sera mayor
el consumo del alcohol la fuerza de esta relacion es muy débil, pero significativa.

Los factores de riesgo del entorno que relaciond significativamente al consumo de
drogas fueron el colegio (Rho = -0,195 p=0,000) y el grupo de amigos (Rho= -0,188
p=0,000). Respecto a la familia, presentd una asociacién positiva, pero no fue
significativa (Rho = 0,105 p=0,051).



Las categorizaciones como débiles, moderadas y fuertes nos dejaron entender el grado
de percepciones de los factores de riesgos individuales y del entorno, es decir, los
adolescentes que tuvieron una percepcion de riesgo de categorizacion débil o moderada
presentaron con frecuencia, mayor consumo de drogas, pero los de categorizacion fuerte
demostraron que el consumo de drogas fue menor.

Los factores de riesgos son caracteristicas personales, sociales y familiares que
permiten anunmar el desarrollo escalonado del individuo, ya sea de manera positivo o
negativo.?® Los factores de riesgos individuales son caracteristicas internas adquiridas o
desarrolladas como la edad Ia actitud, los valores, la autoestima, creencias, etc que les
convierte en un ser Gnico.”® Por otra parte, los factores de riesgo del entorno es el
contexto mas préximo de la persona como la familia, los amigos y el ambiente escolar
que determinaron situaciones peculiares.*

Se presentd una relacién significativa respecto al consumo del alcohol y los principales
factores de riesgos como amigos que consumen alcohol con frecuencia y la actitud
permisiva, por otra parte, se redujeron para aquellos que tienen amistades con historial
de consumo espontanea. % En el presente trabajo los resultados fueron parecidos
respecto al consumo del alcohol ya que la correlacion fue significativa y cuanto mas
conocen sobre los factores de riesgo fue menor el consumo de drogas.

Se identifico los principales factores de riesgo, como la ausencia de alguno de sus
progenitores, la edad y la part|C|paC|on en pleitos callejeros que relaciono
significativamente al consumo de drogas,®” estos resultados fueron semejantes a nuestra
investigacion en el que se evidencié que los principales factores de riesgos individuales
asociados al consumo de drogas fueron la edad, el sexo, la actitud, creencias, valores,
percepcién de riesgos, accesibilidad a las drogas, aprobacion social y autonomia.

El nivel de percepciéon que se demostraron en los estudlantes adolescentes fueron 82%
moderada respecto a los factores de riesgos individuales.™ Con esta investigacién se
avalo los resultados de nuestro trabajo ya que el nivel de percepcion de los factores de
riesgo fue moderado para cada factor de riesgo, es mas hay una relacién inversa que se
observé cuanto mayor es el nivel de percepcién de riesgo el consumo fue menor. Los
principales factores de riesgo como la limitada supervisiéon de los padres, una deficiente
comunicacién familiar y la micro comercializacibn de drogas relacionaron
significativamete el consumo de drogas.” En nuestra investigacion los resultados fueron
diferentes ya que los adolescentes que asimilaron el riesgo de su entorno como tal cual,
como un peligro, presentaron menor consumo de drogas.

El comportamiento de la adolescencia tiene algunas caracteristicas comunes como la
exploracion, aceptacion, fortalecimiento de la identidad y el logro de la autonomia
basado en una etapa que se ha ido prolongando progresivamente, en la que ocurren
cambios rapidos y de gran magnitud, que llevan a la persona a hacerse tanto biologico,
como pS|coIog|co y socialmente maduro y potencialmente capaz de vivir en forma
mdependlente estas definiciones sustentaron y explicaron el nivel percepcién de riesgo
respecto al consumo de las drogas y la vulnerabilidad frente a ellos.

Existen organizaciones que realizan periédicamente estudios sobre el consumo de
drogas y el grupo de preferecia es la adolescencia es asi que 47,000 estudiantes
consumieron marihuana y 23,000 de ellos serian “consumidores problematicos”,
asimismo reportaron cerca de 20,000 adolescentes que consumid cocaina y PBC;
22,000 eéxtasis; 26,000 inhalantes y por dltimo 69,000 drogas médicas como
tranquilizantes y estimulantes sin receta médica, con esta investigacion demostramos la
latencia de uso de estas drogas en este grupo vulnerable.*

El consumo de drogas se incrementa a medida que aumenta el nimero de sustancias
consumidas (alcohol, marihuana, pasta béasica de cocaina, éxtasis, inhalantes, etc),
asimismo se agranda la cantidad de factores de riesgo y proteccién, asi como el indice
de riesgo y el grupo mas vulnerable son los adolescentes.®
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