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Como prevenir conductas transgresoras en adolescentes. Programa genérico.

1. La familia en el colegio.
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RESUMEN

Este articulo describe una estrategia familiar para previr la
drogadiccion y otras conductas transgresoras a nivel del
colegio. Durante 10 sesiones nocturnas de 2 horas cada una,
y en forma vivencial se trataron entre otros los temas de
comunicacion, sexualidad, valores, factores de riesgos.
Se reunieron grupos de padres e hijos del curso octavo de
bachillerato de un colegio privado mixto de Cali. Se reali-
zaron. sesiones para discutir aspectos asociados con el no
uso de drogas, segun investigaciones previas. Para evaluar
el impacto de las sesiones se utilizaron varios instrumentos
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estandarizados; en algunos de éstos no hubo variaciones
estadisticas significativas, probablemente por tratarse de
grupos muy pequeiios. El anilisis evaluativo final y la re-
vision del cuestionario de opiniones, mostraron que casi
todos los participantes se beneficiaron de las sesiones. Para
todoes ellos esta fue la primera oportunidad de tratar temas
fundamentales de importancia en la vida familiar. Otro
beneficio consistio en observar como para muchas familias
sanas era leve lo que en ellas otros consideraban como ex-
tremadamente grave. El haber compartido en forma
vivencial con otras familias muchas dificultades familia-
res y darse cuenta como los problemas complicados se
trataban con naturalidad, ayudo a los padres a disminuir la
intensidad tragica con que miraban el futuro de sus hijos.

Las conductas transgresoras, entre las que se cuentan la droga-
diccion y la violencia, se asocian con multiplicidad de factores
biologicos, psicolégicos y sociales. Una forma practica de en-
focar el complejo problema en la prevencién de las conductas
transgresoras, es dirigir los esfuerzos a buscar un cambio de los
factores de riesgo que sean objetivamente identificables vy



potencialmente modificables.

Segiin los lineamientos de trabajos previos adelantados en
Cali'? sobre factores de riesgo para el uso de drogas, se
elaboraron 7 manuales educativos sobre temas fundamentales
con el objeto de estimular reflexiones para ser compartidas en
reuniones de grupo de familias. Los mencionados trabajos
identificaron algunos aspectos potencialmente modificables de
la relacién entre padres e hijos que tienen una fuerte asocia-
ci6én con el riesgo del uso de drogas; los aspectos vistos por el
estudio incluyen la permisividad hacia el uso de drogas, la poca
demostracién de afecto (indiferencia afectiva) el manejo ina-
decuado de la disciplina y la falta de comunicacion.

La finalidad de este articulo es describir el modelo de sesiones
vivenciales de padres e hijos donde se han discutido 7 temas
basicos que hacen parte de la serie “Cémo fortalecer la fa-
milia”3. Estos temas son: 12 De nifio a adolescente. 2° La
comunicacién. 32 Los principios fundamentales, la disciplina y
el papel de la familia. 4° La depresi6n y otros factores de riesgo
para conductas transgresoras. 5° Los adolescentes y el am-
biente: 62 La sexualidad en los jévenes. 7° El papel de la insti-
tucién educativa en la formacion del adolescente.

Este articulo describe una estrategia familiar para prevenir la
farmacodependencia y otras conductas transgresoras. Se trata
de una demostracién de un modelo de intervencion limitada a
~ un solo elemento: la familia. Esta intervencion no pretende ser
la tinica contribucién al complejo problema de la prevencion
de la farmacodependencia; es claro que se necesitan solucio-
nes multifactoriales aplicadas en forma simultanea y por un
tiempo prolongado para producir verdaderos cambios en los
comportamientos.

Este modelo se puso en prictica en un colegio colombiano
privado, mixto, de clase media en Cali, Colombia. Se reunie-
ron a padres e hijos del Curso Octavo. La coordinacién es-
tuvo a cargo de los autores. Las sesiones vivenciales se ofre-
cieron a todas las familias del curso en mencion; participaron
aquellas que tenian interés en el tema y un deseo de mejorar sus
relaciones intrafamiliares, lo que constituyé un sesgo de la
muestra, pues se trataba a priori de familias saludables y
motivadas.

Esta es una realidad conocida de todos los programas en
prevencién de conductas transgresoras, pues las familias que
menos necesitan intervenciones preventivas son las que con
m4s frecuencia tienen una motivacion para participar en las
mismas.
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OBJETIVOS

1. Realizarintervenciones para fortalecer lafamiliaatravésde
acciones en prevencion primaria de las conductas transgre-
soras. |

2. Describir esas intervenciones con las familias de un colegio
de Cali definiendo: a) el contenido de las intervenciones
familiares; b) 1a metodologia instruccional utilizada en las
sesiones y ¢) un intento evaluativo de las mismas acciones.

METODOLOGIA

Se selecciond un colegio de la ciudad de Cali donde se obtuvo
una colaboracién tanto de las directivas como del grupo de
padres de familia. A las familias comprometidas a participar, se
les ofreci6é un programa de 10 sesiones nocturnas de 2 horas cada
una, durante un semestre académico.

En total, 15 familias se inscribieron y participaron a lo largo de
las 10 sesiones. Esas familias aportaron 17 padres y 20 hijos de
ambos sexos entre los 13 y los 15 afios de edad.

Instrumentos evaluativos

La escala de riesgo (ERI). Se aplicé a los estudiantes antes de

la iniciacién de esta experiencia y después de su finalizacién?
(Anexo 1). |

La escala profesoral también se obtuvo en medidas previasa la

iniciacién y posteriores a la finalizacion de las sesiones fami-
liares (Anexo 2).

El cuestionario de opiniones sobre las sesiones familiares se
aplic tanto a los padres como a los hijos, al final de toda la ex-
periencia (Anexo 3).

La escala de riesgo ERI, es un instrumento para procurar la
identificacién temprana de aquellos factores de riesgo que son
usualmente modificables y guardan - cierta relacion con el uso
de drogas. Estd compuesta por 53 preguntas y la respuesta a
cada una de ellas se valora con una escala de frecuencia de 4
puntos (con mucha frecuencia, con frecuencia, a veces, casl
nunca). Posee 3 partes muy sencillas y faciles de aplicar. Las
dos primeras partes, A y B, constan de 24 puntos cada una; en
ellas se consiguen informaciones muy variadas sobre laclase de
relacién que tienen los padres con €l joven. Se hacen preguntas
de muy diversa indole; por ejemplo “;Hablan contigo de tus
problemas?", 0 “;Te obligan siempre a llegar a la hora previa-
mente fijada?”



La parte C tiene 5 preguntas sobre la frecuencia de impulsivi-
dad en el joven, como por ejemplo” “;Hago cosas arriesgadas
s6lo porque me excitan?”

Basindose en estos 53 puntos se obtiene una sola puntuacion.
Es importante anotar que en esta escala no se hacen preguntas
directas sobre el uso de drogas, solamente acerca de algunos
aspectos de la relacién entre padres € hijos que sefialan un
determinado patrén de conducta familiar y no identifican a un
joven problemitico. Se trata de una declaracion de probabili-
dad y si bien no constituye la prediccién de un hecho futuro,
predice un riesgo futuro.

Escala profesoral. Es una escala disefiada para aplicarla el
director del curso. En ella se intenta hacer una evaluacion
subjetiva de cada alumno en forma confidencial (es decir, no se
consulta al estudiante). El rango de calificacién va de muy
mala, regular, buena, muy buena; las dreas evaluadas son:
relaciones interpersonales, participacién en clase, autoafirma-
cién, disciplina, cumplimiento, participacion de la familia en
los asuntos del estudiante y comportamiento general.

Cuestionario de opiniones sobre las sesiones familiares. Es un
cuestionario cuyo propdsito fue conocer las opiniones dadas
por padres e hijos sobre las sesiones familiares; se aplico al
final de la experiencia. Los puntos para ser evaluados eran:

1. En general ;qué ha significado para usted -COmo persona-
su participacién en estas sesiones?

2. (Ha ocurrido algo en su vida que usted pudiera relacionar
con haber participado en estas sesiones?

3 En cuanto a su comunicacién con los demds ;ha habido
algiin cambio?

4. En relacién con el afecto y la sexualidad ¢ha ocurrido
algiin cambio?

5. En relacién con aspectos disciplinarios ¢ha ocurrido algun
cambio?

Descripcidn generalde la metodologia utilizada en las sesiones

1. Unos dias antes de cada sesién se realiza la lectura del
material por parte de la familia.

2 Introduccién. El moderador hace una breve resena sobre el
tema que va a tratarse en la sesion.

3 Motivacién. Se insta al grupo para que, espontaneamente y
sin un orden definido, pero cifiéndose al manual en cues-

tién, comente algin detalle del tema leido que le haya
parecido importante. En caso de haber silencioen la audien-
cia se tienen preparadas preguntas “no amenazantes” para
motivar el inicio de la discusion. -
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4. Discusién. En un tablero se escriben los puntos mas impor-
tantes planteados por el grupo; esto permite tener presente
el mensaje, controla el flujo de la discusién y evita repet-
cién de temas y disgresiones del tema central. En algunos
aspectos puede resultar iitil crear “bandos™ de padres e hijos,
ello estimula la participacién de los adolescentes pues
transmite la sensacién de seguridad para expresar opinio-
nes.

5. Aclaraciones y conclusiones. En general, las conclusio-
nes surgen durante la discusién misma; también en el
momento en que se presenta la oportunidad, el moderador
puntualiza los aspectos importantes y aclara dudas respecto
a temas especificos. El coordinador interviene para faci-
litar el didlogo, el intercambio de ideas y la discusion.

Metodologia de las sesiones vivenciales. Se dictaron 10 S$esi0-
nes familiares con un promedio de 20 personas por sesion
duranie un semestre en el afio lectivo de 1990 a 1991. En esas
sesiones se cubrieron los 7 temas de los manuales menciona-
dos?. Cada sesién tuvo una duracién aproximada de 2 horas; 1
6 2 dias antes de las sesiones se llamaba a cada familia
telefénicamente para recordar 1a reunién y mas 0 menos una
semana antes de cada sesién se enviaba el material respecti-
vo y una nota donde se enfatizaba la necesidad de leerlo en
familia, pues durante la sesién no se desarrollaria el tema en
forma tedrica sino vivencial, con la participacion activa de
todos. |

RESULTADOS Y DISCUSION

De acuerdo con los objetivos expuestos se realizaron las in-
tervenciones planeadas segiin el programa original. Se tratd de
mantener una homogeneidad en el grupo y la participacién de
un nicleo basico asegurd la continuidad de la experiencia.

La metodologia instruccional utilizada en las sesiones presen-
t6 variaciones a lo largo del tiempo; el proceso de aprendizaje
fue significativo para quienes tuvieron a su cargo la direccion
de los talleres.

La evaluacién se puede dividir en tres partes:

Los resultados correspondientes a la ERI, no mostraron va-
riaciones estadisticamente significativas, quizés porque de en-
trada se trataba de un grupo saludable que no dejaba mayor
posibilidad para descubrir cambios. El esfuerzo de un trabajo
evaluativo se debe orientar en futuras experiencias a grupos de
mayor tamaifio, con una mayor patologia familiar, mas hetero-
géneos y, por tanto, mis necesitados de este tipo de In-
tervenciones: es decir, poblaciones expuestas a mayor riesgoy



grupos mas numerosos susceptibles de andlisis estadistico. Por
esa razén y con el objeto de hacerla disponible a quienes estén
interesados en su uso, se adjunta toda la escala. Las instruc-
ciones para el empleo se pueden consultar con cualquiera de los
autores.

La escala profesoral. Los resultados de 1a evaluacion de esta
escala tampoco son susceptibles de un andlisis estadistico, tal
vez debido al nimero reducido de participantes en €l estudio.
Otra raz6n posible estd constituida por las multiples variables
en juego. Sin embargo, vale 1a pena destacar que en las dreas de
relaciones interpersonales y autoafirmacién, hubo cambios
positivos respecto a la primera evaluacion, y esto se debe tener
en cuenta, ya que la intervencién realizada tiene una relacion
m4s directa con estas dreas que con cualquier otra.

Cuestionario de opiniones. En el Cuadro 1 aparece el resu-
men de comentarios contenidos en el cuestionario de opiniones
de las sesiones familiares. Cabe enfatizar en primer lugar,
que los padres produjeron 148 respuestas y los hijos 99. Las
respuestas se agrupan en los 5 apartes mencionados. El total de
porcentajes suma mds de cien, pues muchos respondieron las
preguntas con varias respuestas.

Cuadro 1

Sintesis de los Comentarios Realizados por Padres e Hijos en la
Evaluacion Final de Opiniones sobre las Sesiones Familiares
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Se puede observar como la totalidad de los encuestados se
expresd positivamente sobre el impacto de estas sesiones en su
vida; 31% de los padres y 26% de los jovenes afirmaron ha-
ber adquirido conocimientos tedricos y practicos sobre temas
fundamentales. Adem4s, 40% de los padres y 26% de los
jévenes manifestaron haber tenido 1a oportunidad para refle-
xionar sobre las relaciones familiares y abrirse al didlogo.
También 23% de los padres y 12% de los muchachos dijeron
haber superado barreras importantes en la expresion de la
sexualidad, y sus inquietudes al respecto de ese tema. Los
participantes, sin excepcion, sintieron que con las sesiones se
abri$ una puerta para el didlogo familiar y para tocar temas de
muy complejo abordaje en condiciones normales de la vida
familiar; esto incluye la sexualidad y ciertas dificultades de
comunicacion identificadas por parte de los diversos miem-
bros de la familia.

Para la mayoria también signific6 un ambiente tranquilo y
seguro donde era posible expresar problemas comunes en la
familia y sobre los cuales en muchas oportunidades nunca se
habia hablado. Padres e hijos, sin excepciones, compartie-
ron esta opinion. '

Para el grupo de padres fue evidente, que el pro-
ceso vivido durante estas sesiones les permiti0 ad-
quirir una serie de conocimientos tedricos y algu-
nos practicos que les ayudo a iniciar un proceso de
reflexién acerca de su papel como miembros de la
familia y especialmente su participacion en las difi-

Comentarios Padres % Hijos % cultades de comunicacion expresadas.
(n=148) (1 =99)
S g o En la misma forma, casi todos los participantes,
L. Adqmsmnén fje COIRLINIANOS comunicaron el deseo de persistir en 1a busqueda de
tedrico-practicos en un ambiente actitudes mas comprensivas y flexibles en las re-
vwencel T 31 26 laciones familiares. La gran mayoria estuvo de
2. Reflexi6n sobre si mismos, las acuerdo en que haber oido hablar a otras familias -
relaciones familiares y la forma padres e hijos- de problemas similares a los suyos
de comunicarse. Oportunidad para - les permitié ver los asuntos propios con menor
compararse, mejoria de la disposicion dramatismo e intensidad. La mayoria se benefici6
al didlogo. o 40 26 de ver c6mo otras familias encontraban menos
3 O.portumdz_ld para locer temz}s de dufi- grave lo que para ellos era extremadamente serio. El
cil abordaje como la sexualidad y la observar la reaccién de otros padres y los reclamos
dlslephna. Se acl?ra la 1mgortancxa de una de otros hijos, permitié a muchos padres aceptar
actitud comprensiva y flexible. 23 12 asuntos, principios y puntos de vista que no hubie-
4. Mejora la disposicion para dar y recibir ran aceptado a sus propios hijos.
afecto. 9 9
5. Oportunidad para ponerse en Contacto Para la mitad de los padres participantes las sesio-
con el pensamiento de adultos y de jovenes nes familiares brindaron grandes satisfacciones
y expresarse abiertamente. 20 13 ’

pues les permitieron compararse con los demas y es-



cuchar de sus mismos hijos comentarios muy positivos sobre
ellos, que nunca antes habian oido. Para mis de 1a mitad de los
participantes fue muy satisfactorio €l haber logrado expresar
abiertamente 1o que tenian en su interior COMo un secreto por
muchos afios. Asimismo, aceptaron su incapacidad para dia-
logar por no valorar el punto de vista de la contraparte.

Tanto para los padres como para los hijos, fue de gran impor-
tancia reconocer ¢l valor de saber escuchar como un elemento
crucial en lacomunicacidn. Esto facilitd el didlogo y ofrecié una
orientacién mas equilibrada en el hogar.

El darse cuenta que no eran los unicos padres con problemas de
toda indole, tranquilizé a la gran mayoria. Todo lo anterior
permité experimentar una mejoria en la relacion entre los
diferentes miembros de 1a familia que para algunos se extendid
también por fuera del micleo familiar.

Se empezaron a revisar los hibitos de comunicacién y los
errores en €sos habitos que ocurren con mas frecuencia en la
vida familiar. Por lo menos se verbalizé la necesidad de corre-
gir los errores mas comunes que impiden una comunica-
cion mds espontinea. Por ejemplo, se discutid, in-extenso, la
necesidad de dar razones para negar un permiso o tomar una
decision. Aquello del “no.... porque no...” se tratd ampliamente
y €s muy posible que esto genere nuevos habitos en el ejercicio
de la disciplina dentro de algunas de las familias participantes.
Lo anterior guardaba relacion con los permisos y castigos. Se
logré un mejor entendimiento y un mejor manejo de la autori-
dad y por lo menos en una forma tedrica pero verbalizada con
claridad, se habl6 de la necesidad de comunicarse con afabili-
dad entre los diversos miembros de 1a familia.

Otro ejemplo tiene que ver con la necesidad de clarificar las
reglas del juego tanto para los adultos como para los jovenes.
Las reglas del juego tienen que nacer no de una autoridad
omnimoda sino de un acuerdo familiar con unas reglas claras,
consistentes y aplicadas de manera efectiva. Por ejemplo, los
hijos deben dar informes sobre el plan de actividades para que
los padres puedan estar tranquilos y sepan su itinerario y su
paradero.

En repetidas oportunidades los padres, respaldados por los
hijos, expresaron la necesidad de conocer la realidad econdé-
mica del hogar para, de acuerdo con ella, poder exigir y
- controlar el gasto.

En cuanto a la sexualidad, como ésta se planted dentro del
contexto del afecto. para sacarla del &mbito genital, un porcen-

10
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taje significativo de los asistentes manifestd una mejor disposi-
cion para dialogar acerca de temas sexuales.

- En cuanto a los aspectos disciplinarios mencionados en los

puntos anteriores, casi todos los participantes expresaron
haber encontrado estas sesiones familiares extraordinaria-
mente utiles pues aclararon muchos conceptos erréneos que
hoy permiten una orientacidn sobre sus comportamientos en la
vida de familia. En resumen, se ha facilitado comprender los
puntos de vista de cada cual; asi, los jévenes mejoran la
posibilidad de entender los puntos de vista que obliga a los
padres a exigir ciertos comportamientos y a los padres entender
el por qué de ciertas resistencias a aceptar algunas normas
disciplinarias por partc de los hijos.

Para la totalidad de los participantes (padres e hijos) esta era
la primera oportunidad en sus vidas en la cual se manifestaban
abiertamente en temas tan dificiles de abordar. Ademads, haber
visto a otras familias expresando problemas similares con
tanta naturalidad, ayudoé a muchos padres a disminuir la
intensidad trdgica con la cudl miraban el futuro de sus hijos.

Es posible que ciertas actitudes hayan cambiado; pero lo que
se debe determinar en estudios futuros, es lo que se requiere
para que los comportamientos deseables cambien y se sosten-
gan. Se sugiere tener en cuenta estos contenidos para futuras
experiencias de prevencion, que se puedan realizar en forma
integrada y simultanea con otras estrategias.

SUMMARY

This article describes a family strategy for the generic preven-
tion of drug abuse and other deviant behaviours. The strategy
was carried out through 10 sessions, 2 hour each, in participa-
tory experimential groups. Several families (parents and their
adolescent children from the eigheth grade of a private middle
class school of Cali, Colombia) participated in the discussion of
different aspects communication, sexuality, values, and risk
factors associated to drug abuse as they related to their own
family life. For the process evaluation and the evaluation of the
immediate impact of such sessions a variety of standardized
instruments were utilized; some of the instruments did not show
significant statistical differences, mainly because the group was
relatively small. The final impression and the review of the
Opinion Questionnaire, showed that the majority of the partici-
pants found the sessions beneficial; for all of them this was the
first opportunity to discuss as a family, fundamental themes in
their lives. An additional benefit mentioned by most partici-
pants was to have experienced how many families considered



Anexo 1

ERI. Escala del Estudiante.
Nombre: Edad: Sexo:  Afio escolar que actualmente cursas:

Fecha de hoy:
Contesta las siguientes preguntas e indica con una X la respuesta que describa mejor la relacién que tienen tus padres contigo.

Con mucha frecuencia Con frecuencia A veces Casi nunca
Padre Madre Padre Madre Padre Madre Padre Madre

;. Te demuestran afecto?

;Realizan alguna actividad agradable contigo?
;Hablan contigo de tu vida (planes, amigos, juegos)?
(Hablan contigo de tus problemas?

;Se muestran interesados en ayudarte?

(Muestran que se preocupan por ti?

;Tratan de darte lo que necesitas?

1 Son justos contigo?

(Te expresan el amor que sienten por t?

10. ;Saben a dénde vas cuando sales fuera de la casa?
11. ;Saben con quién estds cuando sales de la casa’

12. ;Les gusta hablar contigo sobre las cosas que haces?
13. ;Te obligan a llegar a casa a la hora fijada?

14. ;Hablan contigo sobre tus inquietudes sexuales?

15. ;Dicen que las relaciones sexuales se deben aplazar hasta la

e BT B e O

Contesta las siguientes preguntas marcando con una X la respuesta que describa mejor la actitud de tus padres respecto a que uses los
productos indicados a continuacion.

Lo desaprueba Lo desaprueba

con frecuencia algunas veces
Padre @ Madre Padre Madre Padre Madre Padre Madre

No dicenada No le importa

16. Bebidas gaseosas.

17. Bebidas alcohSlicas (cerveza, aguardiente, whisky, vino, etc.).
18. ‘Aspirina.

19. Cigarrillo.

20. Café (tinto).

21. Tranquilizantes.

22. Marihuana.

23. Cocaina.

24. Basuco u otras drogas duras.

Contesta las siguientes preguntas y muestra con una X la respuesta que te describa mejor.

25. Hago cosas arriesgadas s6élo porque son excitantes.
26. Hago cosas arriesgadas impulsivamente.

27. Corro riesgos.

28. Hago lo que me gusta sin pensar en las COnsecuencias.
29. Me impaciento facilmente con la gente.
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Anexo 2
Escala a Cargo del Profesor

Nombre: Edad: Sexo: Grado de escolaridad:
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Fecha;

Sefior Profesor: conteste con una X sobre la linea en el lugar que corresponda de acuerdo con su evaluacién de cada alumno.

1. Relaciones interpersonales:
Conlflictivo
Hostil
Mal intencionado
2. Participacion en clase:
Pasivo
No se interesa
No participa
No interactiia
3. Autoafirmacién:
De poca iniciativa
Indeciso
Muy influenciable
Incapaz de negarse a algo
4. Disciplina:
Interrumpe clases
Indisciplinado
No presta atencion
Molestén
5. Cumplimiento:
Incumplido
Llega tarde
Desorganizado
Irresponsable
6. Participacion de la familia en los
asuntos del estudiante!
Desinteresada
Incumplida
No se comunica con el colegio
No ayuda al estudiante
7. Comportamiento general.
8. Observaciones adicionales.
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Amigable
Formal
Bien intencionado

Activo

Participa en todo
Muy interesado
Colaborador

De mucha iniciativa

Decidido

Defiende sus puntos de vista
Actitud critica positiva

No interrumpe
Sigue un orden
Atento
Callado

Muy cumplido
Muy puntual
Muy organizado
Muy responsable

Muy interesada
Muy cumplida
Muy colaboradora
Ayuda al estudiante
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Anexo 3
Opiniones sobre las Sesiones Familiares Realizadas en el Colegio, Ano Lectivo 1990-1991.

Este cuestionario es anénimo, por tanto, no es necesario que usted escriba su nombre. En esta primera hoja solamente marque con una X

lo correspondiente a usted:

Mam4 Papé Hijo Hija

A cudles sesiones recuerda haber asistido:

Sesién N*®

1 Comunicacién .
2 Comunicacion e
3 Ambiente i
4 Ambiente 2
5 Sexualidad s
6 Sexualidad _
7 Sexualidad o
% Disciplina o
9 Factores de proteccién

(depresién, autoestima) £ h
10 Instituciones

mild what for others was taken as extremely serious. To have
shared as an experiential group difficulties with other families
and to realize how complex problems were dealt with, so
naturally, helped parents to decrease the tragic intensity they
used to evaluate their children's future.

1. En general ;qué ha significado para usted -como persona- el
haber participado en estas sesiones?
Describa su experiencia, con sus propias palabras y en la forma
més amplia que pueda:

2. (Ha ocurrido algo en su vida que usted pudiera relacionar con
su participacion en estas sesiones? Especifique.

3. En lo relativo a su comunicacién con los demés jha ocurnido
algtin cambio? Especifique.

4. ;En relacién con el afecto y la sexualidad ha ocurrido algin

cambio? Especifique.
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