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RESUMEN

La investigacion se desarroll6 en la ciudad de Huanuco; El programa de los
Doce Pasos de Alcohodlicos Anénimos (AA) representa el principal modelo de
ayuda-mutua en Perl. Especificamente el 12° Paso o llevar el mensaje
promueve la difusion del programa a través del relato de experiencias
personales de recuperacion, ademas de ayudar al mantenimiento de la
sobriedad. El contexto de los programas representa un lugar ideal para el
encuentro con Alcohdlicos Anénimos como consecuencia del consumo cronico

del alcohol.

Con base en la teoria de la actividad de Alexei Leontiev y en el modelo del
sistema de actividad de y del libro de texto de lo Alcohdlicos Andnimo analicé
la actividad de llevar el mensaje en la Ciudad del Peru. Realicé una etnografia
(notas de campo, entrevistas, encuestas, semiestructuradas y analisis de
textos) para identificar los significados de AA entorno a la recuperacion del
alcoholismo y para comprender el sentido personal que para los miembros

tiene el llevar el mensaje en su recuperacion.

La estructura de servicio es la organizacibon de AA que garantiza la
recuperacion y el analisis sociocultural de las practicas de servicios e
incidencia en el desarrollo personal y social en el departamento de Huanuco e
introduccion a los nuevos miembros en la actividad social, laboral, familiar. En
los relatos personales se comunican significados como regresar la dadiva,
despertar espiritual, emocional, fisica y puente de comprension. Esta red de
significados y las acciones de servicio establece las condiciones para la
transformacion de la persona alcoholica. Estos significados son instrumentos
gue orientan las acciones frente a los programas de A.A, no obstante, son
interpretados de manera individual, estableciendo un sentido personal sobre la
actividad. Llevar el mensaje representa una estrategia para aproximarse a

pacientes con dependencia al alcohol.

Palabras Clave: Alcohdlicos Anonimos, Contexto de ayuda mutua

recuperacion Espiritual, Metal y Fisica en lo personal.
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SUMMARY

The research was carried out in the city of Huanuco; The Twelve Step Program
of Alcoholics Anonymous (AA) represents the main model of mutual aid in Peru.
Specifically the 12th Step or carrying the message promotes the dissemination
of the program through the story of personal experiences of recovery, as well as
helping to maintain sobriety. The context of the programs represents an ideal
place for the encounter with Alcoholics Anonymous as a consequence of
chronic alcohol consumption.

Based on the theory of the activity of Alexei Leontiev and in the model of the
system of activity and the textbook of Alcoholics Anonymous | analyzed the
activity of carrying the message in the City of Peru. | did an ethnography (field
notes, interviews, surveys, semi-structured and text analysis) to identify the
meanings of AA surrounding the recovery of alcoholism and to understand the
personal sense that members have in carrying the message in their recovery.
The service structure is the AA organization that guarantees the recovery and
socio-cultural analysis of service practices and advocacy in personal and social
development in the department of Hudnuco and introduction to new members in
social, work and family activity. In personal stories are communicated meanings
such as returning the gift, spiritual awakening, emotional, physical and bridge of
understanding. This network of meanings and service actions establishes the
conditions for the transformation of the alcoholic person. These meanings are
instruments that guide actions against A.A programs, however, they are
interpreted individually, establishing a personal sense about the activity.
Carrying the message represents a strategy to approach patients with alcohol
dependence.

Palabras Clave: Alcoholics Anonymous, Context of mutual help Spiritual, Metal

and Personal recovery in the personal.
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INTRODUCCION

En el Pera es muy complejo hablar de programas de Alcohdélicos Anénimos, el
programa de los alcohdlicos andonimos y el andlisis sociocultural de las
practicas de servicios e incidencia en el desarrollo personal y social en el
departamento de Huanuco.

En este trabajo de investigacion presento cual es la logica interna de la
comunidad de AA para mantener una relacion de cooperacion con programas
de A.A y varias instituciones de salud. primero fue necesario realizar una
revision de investigaciones anteriores y un proceso de reflexion teérica para el
establecimiento. En el primer capitulo describo el panorama de como se
relaciona el programa de A.A ante el consumo cronico y dependiente del
alcohol, el cual ha sido definido desde hace varias décadas, como un
problema de salud publica en Perua. A lo largo de este capitulo hago mencién
de algunos casos concretos de los programas que han abordado el consumo
cronico de alcohol mediante programas de atencion, asi como los principales
resultados. Hacia el final del primer capitulo hago mencién del actual plan
estratégico de los programas para la prevencion y tratamiento del consumo de
alcohol y otras drogas.

En el segundo capitulo me centré en comprender a AA como una comunidad o
programas de recuperacion social e internacional, a partir de investigaciones
AA en el mundo y en Peru através del crecimiento datos de distintas fuentes,
menciono algunas de las estrategias seguidas por AA para garantizar la
recuperacion la continuidad como movimiento social. como una comunidad
con una necesidad permanente por atraer nuevos miembros. Estos autores
propusieron que un mecanismo para satisfacer parte de esta urgencia es el
12° Paso de AA: llevar el mensaje de recuperacion a otros alcohdlicos que no
han podido dejar de beber. Llevar el mensaje se refiere al momento en el cual
un alcohdlico en recuperacion se presenta ante un alcohdlico activo, para
compartirle sus experiencias de recuperacion a través de los Doce Pasos de
AA, como una manera de mostrar que si existe una solucion para dejar de
consumir alcohol y asi evitar todos los problemas de salud, sociales y

econdémicos que le son propios.
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Una forma que la comunidad de AA en Peru ha desarrollado para promover
estos encuentros con alcohdlicos no recuperados, ha sido a través de
establecer relaciones. En el mismo capitulo presento algunas caracteristicas
de esta relacién de cooperacion, asi como algunos aspectos centrales de
llevar el mensaje y su relacion con los origenes de AA en los EE.UU. Al final
del capitulo enfatizo el gran valor que tiene hoy en dia esta actividad
basandome en la revisién de los principios fundamentales de AA contenidos
en lo que ellos llaman los Tres Legados.

Por otro lado, a pesar de que existe una vasta produccion cientifica sobre AA
desde distintas disciplinas y diversas perspectivas tedricas, encontré pocas
investigaciones que hicieran referencia directa a la actividad de llevar el
mensaje como tema principal de estudio. En el tercer capitulo me he enfocado
especialmente a revisar investigaciones de corte sociocultural, puesto que me
ofrecieron mayor riqueza en cuanto a datos empiricos, conceptos tedéricos y
propuestas metodologicas. Estos datos sirvieron para desarrollar el

planteamiento del problema y formular las preguntas de investigacion.

El cuarto capitulo corresponde al planteamiento del problema, ademas de
tener una funcion de enlace entre los capitulos precedentes y los dos
siguientes. En él expongo algunas conclusiones de las investigaciones previas,
asi como los razonamientos que justifican el desarrollo de esta investigacion.
En este capitulo sefialo la ausencia de estrategias publicas para atender a la
poblacién dependiente al alcohol, resaltando la fuerte presencia de AA en los
contextos de los programas la cual se ha ido estableciendo a través de sus
mecanismos de colaboracion. Para comprender mejor la presencia. En el
capitulo cinco desarrollos la propuesta tedrica para el estudio de las
actividades de AA en los programas. Esta investigacion se ubica en el marco
general de la teoria de la actividad, la cual ha derivado del pensamiento de la
psicologia historico-cultural. A lo largo del capitulo describo los principios
tedricos fundamentales para el estudio de las actividades socioculturales en
las cuales las personas participan de manera histérica y colectiva, haciendo
uso de herramientas y signos. Ademas, en este capitulo propongo y describo

la unidad de analisis al sistema de actividad.
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actividad de llevar el mensaje. En él describo el proceso de insercién a la
sociedad, También describo los procedimientos y técnicas que segui para la
observacion de la actividad y el registro de los datos. Hacia el final describo la
poblacion observada y los aspectos éticos que guiaron la recopilacién de los
datos.
la comunidad de AA para cumplir con su propdosito de alcanzar al alcohdlico
gue aun no ha dejado de beber. en donde los miembros de AA llevan a cabo
actividades estructuradas dirigidas a objetivos bien definidos. Para comprender
mejor esta organizacion, fue necesario examinar lo que en AA se conoce como
la Unidad de servicio. Esta unidad representa una organizacion derivada de la
experiencia acumulada, en la cual se desarrollan multiples actividades que
comparten un objetivo en comun: llegar al alcohdlico activo. El proposito es
mostrar el panorama contextual en el cual se halla inserta la actividad de llevar
el mensaje, ademas de sefialar las interrelaciones entre las distintas
actividades dentro de la sociedad.
La unidad de servicio para enfocarme especialmente en una sola parte de la
unidad de servicio: en los programas A.A con relacion al aprendizaje y
preparacion necesaria para enfrentarse al alcohdlico en recuperacion. La
intencién de esta investigacion es mostrar que llevar el mensaje no solo se
trata de convencer a un paciente alcohdlico de que asista a un grupo de AA,
sino que implica un trabajo personal de quien lleva el mensaje, en el cual se
sigue jugando su propia sobriedad.
A pesar de que la actividad de llevar el mensaje tiene una duracion corta, es
una actividad que condensa una gran cantidad de significados basicos del
mundo sociocultural de AA.
Por dltimo, la discusién de los resultados de la investigacion, estableciendo
relaciones y enlaces entre los diferentes contextos analizados y los diferentes
niveles de actividad observados. También desarrollo algunas consideraciones
tedrico-metodoldgicas con base al trabajo de campo y planteo algunos puntos

a considerar en el campo de investigacion del alcoholismo.
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CAPITULO |
EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 DESCRIPCION DEL PROBLEMA.

El problema de investigacion sobre el alcoholismo, desde la
década de 1950 se ha venido considerando al problema del
alcoholismo bajo el modelo de salud publica dentro la sociedad. En
diferentes momentos de los afios 60, 70 y 80 surgieron de manera
reiterada en publicaciones de salud publica, sefialamientos hacia la
problematica del consumo excesivo de alcohol. Posteriormente, en la
publicacién abuso de bebidas alcohdlicas como un problema primario
de salud fisica, mental y espiritual tanto por sus consecuencias directas
en el individuo, como por las asociadas en el area familiar, social y/o

laboral.

El abuso del alcohol conlleva a la enfermedad astuta,
desconcertante y destructiva. Ha estimado que el abuso del alcohol
representa el 9% del peso total de la enfermedad en nuestro pais. En
un panorama muy general, la Organizacion Mundial de la Salud ha
sefialado que en los paises en desarrollo, el consumo de alcohol figura
como el primer factor de mortalidad prematura (OMS, 2002). En sus
reportes sobre alcohol, la OMS ubicé a Perd en 1999 entre los diez
primeros paises con mayor indice de sindrome de dependencia al

alcohol y entre los primeros cinco con mayor tasa de enfermedades
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cronicas de higado y/o cirrosis (WHO, 1999). En la Encuesta Nacional
de Adicciones del 2002 se calculdo que el 4.7% (2’841,303) de los
mexicanos, entre 12 y 65 afios, cumplieron con el criterio de
dependencia alcohdlica (ENA, 2002) y aproximadamente mas de 14
millones presentan patrones de consumo riesgoso para la salud. En la
encuesta mas reciente se estimoé que el 5.5% (4'168,063) cumplian con
los criterios de abuso o dependencia (ENA, 2008).

En estudios epidemiolégicos en salas de urgencias, menciono
las principales complicaciones meédicas asociadas: dafio hepético
(cirrosis, higado graso), trastornos gastrointestinales (tubo digestivo,
gastritis), alteraciones del aparato cardiovascular, dafio neuroldgico,
trastornos en la memoria, demencia, convulsiones, alucinaciones y
neuropatia periférica (Kershenobich y Vargas, 2001; Narro, Lee y
Gutiérrez, 2001).

Sin embargo, esta situacion no es exclusiva en el Perl sino un
problema que involucra tanto a paises desarrollados como
subdesarrollados. Cuando se reflexiona sobre la historia del desarrollo
de las estrategias y tratamientos para el control del consumo de
alcohol, se observa que han existido multiples perspectivas desde
donde abordarlo. Esta situacion refleja la diversidad de definiciones del
problema y de propuestas de solucion. A este respecto, Campillo Diaz
y Romero (2001) sefalaron que:

“En pocos campos de la terapéutica médica ha habido tal cantidad de
posturas encontradas y de tan diferentes origenes. De hecho, hay
teorias e ideologias originadas en la religion y la moral que se mezclan

con concepto.
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1.3.

3
FORMULACION DEL PROBLEMA.
1.2.1 Problema general.

PG. ¢Como se relacionan los programas de alcohdlicos
anonimos y el analisis sociocultural de las practicas
de servicios e incidencia en el desarrollo personal y
social en el departamento de Huanuco?

1.2.2 Problemas especificos.

PE; ¢Cudl es el resultado de los programas de AA, para
realizar la actividad de practicas de servicios en la
poblacién de Huanuco?

PE, ¢Cuales son las practicas que realizan los
miembros de AA para sus servicios en el
desarrollo personal y social en la ciudad de
Huanuco?

OBJETIVOS.

1.3.1. Objetivo general.
OG: Determinar la relacion de los programas de alcohdlicos
anénimos y el andlisis sociocultural de las practicas
de servicios e incidencia en el desarrollo personal y
social en el departamento de Huanuco

1.3.2. Objetivos especificos

OE;: Conocer los resultados de los programas de AA,
para realizar la actividad de practicas de servicios en

la poblacién de Huanuco
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OE,: Conocer las practicas que realizan los miembros de
AA para sus servicios en el desarrollo personal,
social y la salud en la ciudad de Huanuco.
1.4. HIPOTESIS Y SISTEMA DE HIPOTESIS.

1.41 Hipotesis general

H;: Los programas A.A se relacionan positivamente con los
analisis socioculturales de las practicas de servicios e
incidencia en el desarrollo personal y social en el
departamento de Huanuco.

1.4.2 Hipotesis Nula.

Ho: Los programas de A.A se relacionan negativamente con los
andlisis socioculturales de las practicas de servicios e
incidencia en el desarrollo personal y social en el
departamento de Huanuco.

1.4.3 Hipotesis Especificos.

Hiy.Los resultados de los programas de AA son positivos para
realizar la actividad de practicas de servicios en la
poblacién de Huanuco.

Ho. Los resultados de los programas de AA son negativos para
realizar la actividad de practicas de servicios en la
poblacién de Huanuco.

Hi,. Las practicas que realizan los miembros de AA son
positivas para realizar sus servicios en el desarrollo

personal y social en la ciudad de Huanuco.



Ho. Las practicas que realizan los miembros de AA son

negativos para realizar sus servicios en el desarrollo

personal y social en la ciudad de Huanuco.

1.5 VARIABLE.

1.5.1 Variable Independiente (X)

Los programas de AA.

1.5.2. Variable Dependiente (Y)

1.6 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Los servicios de recuperacion de AA.

VARIABLE INDEPENDIENTE: LOS PROGRAMAS A.A

DEFINICION CONCEPTUAL

DEFINICIONES OPERACIONAL

DIMENSION

INDICADORES

TECNICAS/ INTRUMENTOS

Es una comunidad de hombres
y mujeres que comparten su
mutua experiencia, fortaleza y
esperanza para resolver su
problema comin y ayudar a
otros a recuperarse del
alcoholismo. El Unico requisito
para ser miembro de A.A es el
deseo de dejar de beber.

Espiritual
Fisica

Mental

Es la esencia de quienes somos
Diferencia del cuerpo y alma

Depresor del sistema nervioso

Incapacidad personal
Incapacidad intelectual

Técnica

Analisis Documental
Instrumentos
Documentos

VARIABLE DEPENDIENTE: LOS SERVICIOS PARA SU RECUPRACION DE A.A

DEFINICION CONCEPTUAL

DEFINICIONES OPERACIONAL

DIMENSION

INDICADORES

TECNICAS/ INTRUMENTOS




Técnica

Analisis Documental
Instrumentos
Documentos

Técnica
Encuesta
Instrumento
Cuestionario

. Alcanzar el estado de sobriedad
METAS
El principal servicio que brinda

AA es llevar el mensaje a la

comunidad Tecnica

. Guias de Conferencias Entrevista
ACTIVIDADES e  Compartir, informes del dia Instrumento

Guia de Entrevista

Técnica
Observaciones
Instrumentos

Guia de observaciones

1.7 JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

1.7.1 Justificacion

El presente trabajo de investigacion, es importante para el
conocimiento de la sociedad en general en donde los peruanos
con dependencia al alcohol. Desde el marco de la salud publica,
una estrategia para compensar la falta de atencién profesional es
optimizar los recursos existentes. Actualmente, el programa de los
Doce Pasos de AA representa una de las opciones mas utilizadas

en Peru y se estiman 14 mil grupos distribuidos por todo el pais.
Por otro lado, los hospitales son lugares frecuentados por
consumidores cronicos debido a las consecuencias de salud
ocasionadas por el alcohol. ElI paso obligado para muchos de
ellos ofrece la posibilidad de vincularlos a AA de manera
sisteméatica. Una primera aproximacion para el desarrollo de una
técnica de derivacion es la comprension de AA, su presencia en

los contextos hospitalarios y la actividad de llevar el mensaje.




Se presume gque obtener un mejor entendimiento de AA,
sera fundamental para disefiar estrategias de manera adecuada
para el desarrollo y el bienestar de la sociedad unos de los
meétodo utilizado para el estudio de la actividad es de como “llevar
el mensaje”, los pasos para introducir al contexto de la actividad,
los procedimientos para la recoleccion de datos y los aspectos
éticos de los consentimientos informados que nos conlleva para
un desarrollo de una sociedad en general en la ciudad de
Huanuco.

Dimension Social.

En fundamental realizar acciones en el contexto social sobre el
alcoholismo en las zonas que afectan de alta pobreza sobre toda
la extrema pobreza para un buen desarrollo emocional,
econdmico y sobre todo personal, “La significacion media entre el
hombre y su reflejo del mundo en la medida en que adquiere
conciencia de éste, esto es, en la medida en que su reflejo del
mundo estad basado en la experiencia de la practica social y lo
incluye” entendemos que la significacion es un reflejo de la
realidad independiente de la relacién individual, para luego
convertirse en el instrumento por el cual adquirimos conciencia de
la realidad.

Dimension Cultural de la Vida Humana.

La cultura esta presente en forma de herramientas, signos,
rituales, reglas y normas que median nuestras actividades.

También en las formas simbdlicas, la cultura se acumula a través



de la historia de los grupos sociales para dar sentido al mundo
gue nos rodea.

Dimension Origen Social de los Procesos Psicolégicos.

En lo general del desarrollo, las funciones psicolégicas no surgen
directamente del individuo, sino se presentan de manera
distribuida entre el individuo y otras personas. A estas funciones
las denoming interpsicologicas. Con el tiempo, el individuo llega a
dominar la funcioén y la ejecuta sin ayuda de otros, convirtiéndose
en una funcion intrapsicolégica. A pesar de que esta ley fue
escrita para referirse al aprendizaje en nifios, el mismo principio
se aplica para cualquier proceso de desarrollo de la persona
humana.

Dimension de una Perspectiva del desarrollo o Genética.
Adoptar una perspectiva genética significa hacer presente la
dimension historica de un fendbmeno en su contexto para
identificar su origen y trazar su evolucion. Las actividades son el
resultado continuo de eventos histdricos bajo ciertas condiciones,
lo que conlleva a reformas permanentes. Considerar el desarrollo
tiene una implicacion para el método de investigacion,

Dimensién Econdmica.

Las consecuencias economicas del consumo excesivo de alcohol
son muy dificiles de determinar ya que es causa de multitud de
enfermedades motivos de accidentes, genera violencia genera
rupturas. Ademas, el tratamiento es costosa como el tratamiento
farmacold6gico esto es la consecuencia de un impacto muy

elevado sobre la sociedad.



1.7.2

Dimension de Mortalidad.

En el Perd y en el mundo las personas mueren por intoxicacion
por alcohol desde el 2010 hasta la actualidad la intoxicacion por
alcohol es causada por el consumo de grandes cantidades causa
la muerte pero sin embargo estan tomando medidas necesarias
para evitar la muerte, programas de AA, las fuerzas policiales, los
hospitales dentro de la sociedad de esta manera reducir la
mortalidad por la injerta de alcohol, asi podemos llegar a analizar
de la evidencia cientifica programas y politicos que reducen la
enfermedad por alcoholismo donde la mayoria de las personas
mueren entre los 35 y 65 afios por intoxicacion.

Importancia.

La importancia de la investigacion es determinar la solucion
como parte del movimiento de ayuda-mutua para los problemas
relacionados al consumo de alcohol de esta manera brindado un
servicio adecuado. También se le ha considerado como un
programa que ha venido creciendo al margen de la
profesionalizacion y del mundo de la ciencia, principalmente del
saber médico y sus instituciones, observando una diversidad de
formas de relacionarse, El proyecto tuvo como obijetivo analizar la
comunidad de AA como un movimiento internacional de ayuda-
mutua e identificar los procesos de adaptacion en los distintos
contextos culturales, Este recuento tiene el proposito de mostrar
algunos antecedentes de esta actividad y como fue evolucionando
hasta convertirse en parte del programa de los Doce Pasos de

AA. principios basicos en AA
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1.8 VIABILIDAD.
El presente estudio de investigacion resulta viable e interesante porque se
cuenta con lo siguiente:
e Autorizacion del coordinador del programa de AA.
e Apoyo por parte de los miembros del programa AA.
e Recursos Financieros.
¢ Bibliografia.
e Disponibilidad de tiempo, el investigador dispone del tiempo
disponible
e Se cuenta con asesor disponible y aprobado.
e Experiencia laboral con los programas AA

1.9 LIMITACIONES

En cuanto a las limitaciones son los siguientes:

La falta de investigaciones relacionas al tema llevado a cabo en la
ciudad de Huanuco nos impide a tener un perfil emocional sobre los
indicadores de los programas AA.

e En la aplicacién de instrumentos existe la probabilidad que algunos
de los encuestados respondan en forma subjetiva sobre el tema de
investigacion.

e Los miembros de AA no estan es dispuestos a revelar su nombre e
identidad ya que anénimos.

e No se cuenta con una adecuada organizacion para los recojo de
informacion ya que algunos de los miembros son de fuera del lugar.

e Los programas no cuentan con los miembros de AA, fijos porgue no

es obligatorio su asistencia.



CAPITULO Il
MARCO TEORICO
2.1 ANTECEDENTES.

Respecto a los antecedentes del presente trabajo de investigacion

detallo los siguientes en:

2.1.1 Internacional.
Nace el 10 de junio de 1935, en la Ciudad de Akron Ohio en los
Estados Unidos, cuando dos personas se unen para dejar de
beber, Bill W. y el Dr. Bob. Actualmente esta en 180 paises y
tiene mas de 2 millones de miembros en recuperacion
Segun los datos con los que cuenta la OMS, Europa es la
region del mundo donde hay un mayor consumo de alcohol per
capita —10,9 litros de alcohol puro anuales— y especialmente
Europa del Este, que tiene los indices mas altos del mundo.

La segunda region donde el consumo de alcohol es mas
elevado es Latinoamérica, con 8,4 litros de alcohol puro per
capita por afio, de los que 7,2 litros son efectivamente
comprobados y 1,2 litros son calculados, De hecho, Viadmir
Poznyak, coordinador del departamento de abuso de

substancias y autor del informe, explicé que se calcula que un
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25% del alcohol que se consume en el mundo se produce de

manera ilegal, el resto de regiones registran consumos de 6,8

litros per cépita en el Pacifico Occidental; 6 litros en Africa; 3,4

en el Sudeste Asiatico; y 0,7 en el Mediterraneo Oriental.

Ameérica Latina lo lidera Chile, donde existe un consumo
anual per capita de 9,6 litros de alcohol puro. Si se divide
por sexos, el informe revela que los chilenos consumen
13,9 litros anualmente y las chilenas 5,5 litros.

El segundo en la lista es Argentina, con un total de 9,3
litros per capita por afio. Las argentinas consumen 5,2 litros
y los argentinos 13,6 litros.

La tercera posicion la ocupa Venezuela, con 8,9 litros de
alcohol puro per cépita, que se divide en 12,7 consumidos
por los venezolanos y 5,2 por las venezolanas.

Los siguientes en la lista son, por orden jerarquico:
Paraguay (8,8 litros); Brasil (8,7); Pera (8,1); Panama (8);
Uruguay (7,6); Ecuador (7,2); México (7,2); Republica
Dominicana (6,9); Colombia (6,2); Bolivia (5,9); Costa Rica
(5,4); Cuba (5,2); Nicaragua (5); Honduras (4); Guatemala

(3,8); El Salvador (3,2):

Con respecto al tipo de alcohol consumido, en América Latina,

lo que més se ingiere es cerveza (53%); seguida de un 32.6%

de licores (vodka, whisky), y un 11.7% de vino.

1934 Bill Wilson, o Bill W., se interné por cuarta y dltima vez en

el Hospital Towns en la ciudad de Nueva York

estableciendo una relacion de amistad con el Dr.
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1939

1940
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Silkworth quién atendia el pabellbn de alcohdlicos.
Posteriormente, Bill W. ya sin volver a beber alcohol,
regresé frecuentemente al Hospital Towns en busca de
otros alcohdlicos para ayudar es muy importante realizar
los servicios ya que es parte de las practicas que realizan

del de los programas de A.A

En Ohio Bill W. conoce al Dr. Bob, otro alcoholico, a
través del movimiento de los grupos Oxford. A partir de
ese encuentro se gestd la formacion de AA, teniendo
como dia de su fundacién el 10 de junio. EIl Dr. Bob cre6
el pabellén para alcohdlicos en el Hospital Santo Tomas,

en Akron, Ohio.

100 miembros de AA. Se publicé el libro Alcohdlicos
Anénimos para difundir el movimiento. Del libro se tomo
el titulo para nombrar a la comunidad. En el libro se
publicaron las experiencias de los primeros alcohdlicos
recuperados y el programa de los Doce Pasos. el ultimo
se le conoce como el Primer Legado de AA: la

Recuperacion.

El crecimiento acelerado implicé nuevos problemas de
comunicacion entre los nuevos integrantes y los grupos
recién formados de alcohdlicos en recuperacién. Se

establecio la primer Oficina de Servicios Generales.
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PAIS Tratamiento ~ Otro miembro
Profesional de AA
EE.UU. 40% 34%
Suecia 50% 19%
Islandia* 7% 25%
Polonia 33% 42%
Peru 5% 55%
Perd- 8% * 61%
Pera” 4% 64%

2.1.2 Nacional. -
El Perl se ubica en el sexto lugar, segun un informe publicado
por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

El estudio recoge las estimaciones sobre porcentajes de
consumo de alcohol en el mundo basados en las estadisticas
proporcionadas por los propios paises. En Peri hay medio
millébn de peruanos alcohdlicos de los cuales, el 20 por ciento
son jovenes que han iniciado su adiccién desde los 11 afios
aproximadamente. Lima aumentaron en un 164% durante los
tltimos cuatro afios, segun un informe publicado por la
Comisiébn Nacional para el Desarrollo y Vida sin Drogas
(DEVIDA).

Hoy son 281, 000 personas residentes en Lima quienes
presentan signos de alcoholismo, de acuerdo al Estudio sobre
Prevencion y Consumo de Drogas en la Poblacion General de

Lima Metropolitana realizado por Divida entre personas de 12

! Este porcentaje, relativamente bajo, contrasta con la idea expresada en el capitulo uno, en dénde sefialé
que la canalizacion de parte de grupos de personas con sus experiencias y su practica comadn. Si existe
datos confiables que puedan dar explicacién aproximada, una suposicion tentativa es pensar que, a pesar
de la recomendacion de los médicos por asistir a AA, los pacientes no llegan a los grupos.
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a 65 afos. En el 2010, el mismo estudio arrojé una cifra de

110, 072 personas afectadas por ese problema de adiccion.

>

YV V VYV V¥V

Més de 150 grupos en todo el pais.

México que tiene mas de 14,000 grupos

13 areas de servicio.

4 grupos en el penal de Pucallpa.

Méas de 3,000 mil miembros.
Los programas de AA:
Los programas de los Alcohdlicos Anonimos que se
encuentran a nivel nacional: alcohdélicos anénimos es una
comunidad de hombres y mujeres que comparten su mutua
experiencia, fortaleza y esperanza, para resolver su
problema comun y ayudar a otros a recuperarse del
alcoholismo. EI Unico requisito para ser miembro de
alcohdlicos anénimos es el deseo de dejar la bebida, para
ser miembro de alcohdlicos an6nimos no se pagan
honorarios ni cuotas; nos mantenemos con nuestras propias
contribuciones.
1. Enlos programas de AA. Que es lo que no hacen:
e no recluta a sus miembros
e no hace campafias, no vigila, no es una religién, no es

una organizacion meédica
e no participa en investigaciones sobre alcoholismo, ni la
patrocina

e no ofrece ningun servicio social



16
e no da a conocer el nombre de sus miembros (practica el
anonimato)
o no acepta dineros de fuentes externas
o no interviene en controversias

o no mantiene registros de miembros

2.1.3 Local.
En la ciudad de Huanuco aumenta el Alcoholismo de esta
Manera dio a conocer el jefe del Departamento de Adicciones
del Hospital Hermilio Valdizan de Lima, Carlos Ordofiez, quien
abordo la ponencia "Panorama de las adicciones en el Pera",
durante el segundo dia del | Congreso Internacional de Salud
Mental y Psiquiatria, que se realiza en nuestra ciudad. Segun
el Ministerio de Salud, el 10% de la poblacién total en el pais
sufre de alcoholismo. Huancayo alberga a mas de 500 mil
habitantes, lo cual significa que al menos 50 mil pobladores lo
padecen. De estos, solo el 10 %, también, lleva tratamiento
para controlar esta enfermedad que a diario cobra victimas
mortales y sociales. Ademas, ya hace mas de unos afos la
cifra arrojaba que los jovenes iniciales su vida etilica desde los
13 afios. De més de 400 mil escolares de secundaria, 26 mil ya
se iniciaron en el consumo de bebidas alcohdlicas.
e ESTADISTICAS. El médico psiquiatra precis6 que los mas
afectados son los adolescentes y jovenes, ya que, de
acuerdo a un estudio realizado en 135 mil estudiantes de

primer a quinto afio de secundaria en colegios procedentes
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de las provincias de Piura, Paita, Morropon, Ayabaca y

Huancabamba, el 26% consume alcohol y 15% tabaco.

"Para el caso del alcohol, su consumo genera factores de
riesgo vinculados a accidentes de transito, ausentismo y
tardanza laboral, arrestos policiales, violencia familiar y hasta
homicidios. Ademas, causa dafios a la salud como lesiones
intestinales, trastornos cardiovasculares, dependencia,
enfermedades hepaticas, entre otras patologias" 27 de agosto
del 2015 Municipalidad trabaja en la implementacion de su
propio “Plan Zanahoria”, que establece drasticas sanciones a
los infractores Aumentan casos de alcoholismo en Huanuco.

"De 200 pacientes que atendiamos, aumentaron un
promedio de 215 a 220 Regién Junin ocupa segundo lugar en
consumo de licores que nos conlleva a la muerte.

Enfermedad es segunda causa de muerte en el mundo y el
10% de la poblacion local estaria enferma segun especialista”,

Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el Pert ocupa el
sexto lugar en el consumo de alcohol puro (8.1 al afio) en
Latinoamérica. A nivel de regiones, Lima lidera el ranking,
luego le sigue Junin y Huancavelica.

Nuestra esperanza es que cuando el mensaje de los

A.A sea lanzado sobre la mundana marea del alcoholismo, los
bebedores derrotados se aprovecharan de él siguiendo sus
indicaciones. Estamos seguros de que muchos se pondran en
pie por si mismos para emprender la marcha, ellos se

acercaran a mas enfermos y asi podran surgir refugios de
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alcohdlicos en cada ciudad y caserio, para aquellos que no
encuentran una solucién pues tiene que buscar la solucion en
los programas de alcohdlicos andénimos ya que gracias a sus
experiencias vividas de algunos que llevan afios de sobriedad,
es el mejor mensaje que puedes encontrar, en la localidad de
Huénuco y asi tenemos los programas:
e Mi Mejor Compafiero
e Despertar
e Camino a la Felicidad
e El comienzo de una nueva vida
e Soy un milagro
e Soy un milagro

e Una esperanza de vida

2.2. Bases tedricas.

2.2.1 Base Teorica N° 01: Programa de Alcohdlicos Anénimos.

Nace en 1935 en akron EE.UU. Cofundadores (bill y bob)
Hombres y mujeres recuperados en el mundo, en diferentes
paises Alcohdlicos An6nimos es una comunidad de hombres y
mujeres que comparten su mutua experiencia, fortaleza y
esperanza, para resolver su problema comun y ayudar a otros
a recuperarse del alcoholismo. El Unico requisito para ser
miembro de alcohédlicos an6nimos es el deseo de dejar la
bebida.

En una referencia histérica en el afio 1934- 19354 que

comienza desde cuando Bill Wilson, o Bill W., se interné por
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cuarta y ultima vez en el Hospital Towns en la ciudad de Nueva
York estableciendo una relacion de amistad con el Dr. Silkworth
quién atendia el pabellon de alcohdlicos. Posteriormente, Bill
W. ya sin volver a beber alcohol, regresé frecuentemente al
Hospital Towns en busca de otros alcohélicos para ayudar. En
Ohio Bill W. conoce al Dr. Bob, otro alcohdlico, a través del
movimiento de los grupos Oxford. A partir de ese encuentro se
gesto la formacion de AA, teniendo como dia de su fundacion
el 10 de junio. EI Dr. Bob creé el pabellon para alcohdlicos en
el Hospital Santo Tomas, en Akron, Ohio. Es asi que comienza
con los programas de alcohdlicos an6nimos.
Es importante para la sociedad y los grupos se encuentran
a nivel nacional en cumplir con el servicio es una de lo mas
importante que tiene el programa
* Llevar el mensaje y los tres legados de AA: la comunidad de
AA ofrece de si misma. Esta definicion esta contenida en el
Enunciado que puede encontrarse al inicio de cada una de
sus publicaciones:
1 “Alcohdlicos Andnimos es una comunidad de hombres y
mujeres que comparten su mutua experiencia, fortaleza
y esperanza para resolver su problema comuan y ayudar
a otros a recuperarse del alcoholismo.
El Unico requisito para ser miembro de AA es el deseo

de dejar la bebida.
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Para ser miembro de AA no se pagan honorarios ni
cuotas; nOS mantenemos con nuestras propias
contribuciones.

2 AA no esta afiliada a ninguna secta, religion, partido
politico, organizacién o institucion alguna; no desea
intervenir en controversias, no respalda ni se opone a
ninguna causa.

3 nuestro objetivo primordial es mantenernos sobrios y
ayudar a otros alcohdlicos a alcanzar el estado de
sobriedad.

Este recuento tiene el propésito de mostrar algunos
antecedentes de esta actividad y como fue
evolucionando hasta convertirse en parte del programa
su importancia es de los Doce Pasos de AA. Linea de
tiempo de AA: inicios, expansion y llegada a Pera.
2.2.2 Bases Teorica N° 02: los servicios de recuperacion de A.A.
La estructura de servicio es la organizacion de AA que
garantiza el acceso a los nuevos miembros en la actividad. En
los relatos personales se comunican significados como
regresar la dadiva, despertar espiritual y puente de
comprension. Esta red de significados y las acciones de
servicio establece las condiciones para la transformacion de la
persona alcohdlica.
e Segun los Instrumentos: que orientan las acciones frente al
alcohdlico hospitalizado, no obstante, son interpretados de

manera individual, estableciendo un sentido personal sobre
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la actividad. Llevar el mensaje representa una estrategia
para aproximarse a pacientes con dependencia al alcohol.
eDoce Pasos: su crecimiento y difusion internacional. En el
segundo libro, editado por Eisenbach-Stangl y Rosenqvist
(1998), se hace una presentacion.

1) AAy los otros tratamientos profesionales.

2) las caracteristicas estructurales y organizacionales de AA
y los contextos socio-culturales.

3) los mensajes y significados que AA lleva a los diferentes
paises.

4) unidad y servicios

5) llevar mensajes

e Sistemas Publicos:

1) AA tiene permitido realizar juntas en las instituciones
2) Realiza activamente juntas en las instituciones.
3) Tiene permitido realizar juntas en prisiones.
4) Realiza activamente juntas en prisiones.
5) El personal profesional refiere pacientes a AA de
manera frecuente.
6) La canalizacion de los profesionales privado es
importante para AA.
7) Referencia y asistencia obligatoria a AA en forma

permanente.
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VENTAJAS DESVENTAJAS

_ Los doce pasos a la abstinencia. El alcoholismo en toda su dimensién en la

) N sociedad.
- -Ofrece confraternidad espiritual,

Tu vida gobernada por el alcohol.

- -Ayuda a mantener sobrio o
Adiccion al alcohol y luego las drogas.

- -Andlisis de su situacion de consumo. Estado de animo desfavorable
- -Reuniones con los miembros a diario. - Comportamiento violento.
- Difusién en las radios Consumo por adolescentes

) ] Consumos por embarazadas.
- Documentos de informacién
El problema de tocar fondo.
Baja de peso

Retraso del crecimiento
Anomalias faciales
Dificultades de Aprendizaje
Problema de comprension

Fallecimiento relacionado con el alcohol

como accidentes entre otros

2.3. Definiciones conceptuales.
En la siguiente investigacibn encontramos los siguientes

términos conceptuales que son:
Programas de A.A ¢quiénes somos? - es una comunidad
internacional que ayuda a la enfermedad del alcoholismo. Consiste
en la agrupacién de plena autonomia de hombres y mujeres que
comparten su mutua fortaleza y Esperanza para resolver el problema
comun y ayudar a otros a recuperar el Unico requisito es dejar de
beber no se paga ningun tipo de honorarios, no esta afiliado en

ninguna secta religiosa.
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Sobriedad. - se refiere a una persona que no esta bajo los efectos
del alcohol o aquel que no tiene adornos superfluos.
Alma. - Es una inmaterial que, segun las afirmaciones y creencias
de diferentes tradiciones y perspectiva y filoséfica y religiosa, poseen
los seres vivos, algo que no se ve
Depresor. - es una sustancia quimica que realiza la actividad del
sistema nervioso central, los depresores son utilizados en medicina
como analgésico. Los depresores mas comunes son el alcohol.
Incapacidad. - falta capacidad para obtener o recibir cierta cantidad
de algunas cosas hasta un limite determinado entendimiento o
inteligencia la falta de preparacién o medios para realizar un acto.

Carencia de condiciones y cualidades o aptitudes,
especialmente intelectuales, que permiten el desarrollo de algo, el
cumplimiento de una funcién
Control. - es una experiencia cientifica, la prueba destinada a

comprobar su buen desarrollo.

2.4. Bases epistémicas.

En estudios epidemiol6gicos se ha estimado que el 40% de los
pacientes que manifestaron haber consumido alcohol al ingreso del
servicio médico, fueron diagnosticados con sindrome de
dependencia al alcohol se ha calculado que entre un 25 y 40 por
ciento de los enfermos hospitalizados presentan algun problema de
alcohol, incrementando los gastos médicos en comparacion con el
resto de la poblacion (Campillo, Diaz y Romero, 2001).

Siguiendo en esta linea epidemiologica, se reportdo que entre

las principales causas de mortalidad en hombres y mujeres
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peruanos para el aino 2003, el “uso de alcohol” es la decimoctava
causa de muerte a nivel mundial. Sin embargo, se sefiala que, si se
toma en cuenta la relacion entre abuso de alcohol y otras
complicaciones meédicas, entonces debemos considerar las
siguientes causas de mortalidad: cirrosis y otras enfermedades
cronicas del higado; agresiones-homicidios; accidentes de vehiculo
de motor, las cuales representan la tercera, séptima y novena causa
de muerte respectivamente. Para redondear el tema de las
consecuencias consumo cronico, menciono las principales
complicaciones médicas asociadas: dafio hepatico (cirrosis, higado
graso), trastornos gastrointestinales (tubo digestivo, gastritis),
alteraciones del aparato cardiovascular, dafio neuroldgico, trastornos
en la memoria, demencia, convulsiones, alucinaciones y neuropatia
periférica, segun (Kershenobich y Vargas, 2001; Narro, Lee y
Gutiérrez, 2001) y Menéndez y Di Pardo (2006) creen que el
problema del consumo crénico de alcohol ha sido relegado a un
segundo plano, dando como resultado la poca inversién de recursos
en los procesos de atencion y prevencion. En este caso ha tenido
consecuencias reconocidas con el ministerio de Salud (2008a) al
sefalar la carencia histdrica de infraestructura para ofrecer atencion
a dicha probleméatica que es un problema de los centros
hospitalarios. Este retraso en los servicios de atencidén se ha visto
reflejado en el aumento de la tasa de mortalidad por cirrosis hepatica
alcohdlica.

Sin embargo, esta situacion no es exclusiva en Perd sino un

problema que involucra tanto a paises desarrollados como
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subdesarrollados. Cuando se reflexiona sobre la historia del
desarrollo de las estrategias y tratamientos para el control del
consumo de alcohol, se observa que han existido mudltiples
perspectivas desde donde abordarlo. Esta situacion refleja la
diversidad de definiciones del problema y de propuestas de solucién.
A este respecto, Campillo Diaz y Romero (2001) sefialaron que: El
objetivo es presentar algunos casos especificos y representativos de
las formas en las que se ha venido abordando el consumo cronico
de alcohol y dependencia alcohdlica en centros en Peru en la
segunda mitad del siglo pasado. También comento que a partir de
los anos 80’s se inicié una coordinacién federal que intentd orientar
sobre las estrategias antialcohdlicas a seguir con base a estudios
epidemioldgicos sobre adicciones. De hecho, hay teorias e
ideologias originadas en la religién y la moral que se mezclan con

conceptos de ciencias sociales,



CAPITULO Il

MARCO METODOLOGICO

3.1 NIVEL DE INVESTIGACION

Siendo el nivel de investigacidon que constituye su conocimiento
cientifico de este presente trabajo es descriptivo correlacional, ya
que permitird explicar de la relacion que existe entre las variables que
constituyen la causa y el efecto; sustentando el como y por qué ocurre
un fenémeno.

Nivel Descriptivo.

Describir es evidenciar todas las caracteristicas de un fendmeno en
un determinado momento que se observa. Desde el punto de vista
estadistico su propdsito es estimar parametros mediante frecuencias
medidas de: tendencia central, de disposicion, de percentiles y
disposicion, permite un contacto directo o indirecto con los
fenbmenos como se conoce como estudio descriptivo recogen

caracteristicas externas como enumeracion y agrupacion.
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e Nivel correlacional
Por qué se va a medir el grado de relacion que existe entre dos o
mas conceptos o variables, en un contexto en particular.

Por el periodo de ejecucion es transversal segun Briones.

3.2 TIPO DE INVESTIGACION
La investigacion a utilizar es transversal, cuanto mide la relacion
solo una vez de las dos variables que seran los Programas de AAy Los
servicios para su recuperacion, de esta forma procede a determinar la
relacion entre ellos.
e Tipo Transversal.
Los instrumentos se aplican en un solo momento y las variables
se miden solo una vez. La muestra es independiente el tiempo
empleado para tal fin varia de dias, semana, meses o un afio en
esta investigacion.
3.3 DISENO Y ESQUEMA DE INVESTIGACION
3.3.1 Disefio de Investigacion.
El Disefio a utilizar serd no experimental con su variante
transversal donde no se puede modificar la variable en este
caso se recogid datos mediante la observacion tal como se
encuentra en la realidad con una prueba de post y con grupos

intactos con experiencia.
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La presente investigacion tendra el siguiente disefio:

3.3.2 Esquema de investigacion.

@)
M
oY
Dénde: M = Muestra con que realizamos la investigacién

OX = Observacion de la Variable Independiente: Los
Programas de A.A
OY = observacion de la Variable Dependiente: Los
Servicios de recuperacion de los A.A
r = Relacion entre las variables.
3.4 POBLACION Y MUESTRA
3.4.1Poblacién.

En el presente trabajo de investigacion podemos mostrar
que la poblacibn estara conformada por 195 personas
aproximadamente entre hombres y mujeres sin importar la
edad en los diferentes programas de Alcohdlicos Anénimos, En

la ciudad de Huanuco.

NUMERO PROGRAMAS MIENBROS
01 “DESPERTAR * 30
) \ 25
02 SOY UN MILAGRO
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03 “COMIENZO DE UNA NUEVA VIDA” 30

F

t

e ) , 20
04? SOLO POR LA GRACIA DE DIOS

t

€ 15
05 “NUEVO DESPERTAR’

P

r ) o 20
06! MI MEJOR COMPARERO

g

r 25
07a “UNA ESPERANZA DE VIDA’

m

d
083 “UNA NUEVA ESPERANZA DE VIDA * 30

d

e

TOTAL 195
A
A

Elaboracion: Tesista

3.4.2 Muestra.

La muestra del presente trabajo de investigaciéon no es
probabilistico; porque estd formando a los miembros o
personas sin distincibn de raza, religion, edad y sexo en
recuperacion a cada uno de ellos los que integran en los
programas de A.A, de esta manera se puede mostrar que sin

ningun criterio técnico, de mas que se detalla a continuacioén en

el cuadro correspondiente.

NUMERO PROGRAMAS MIENBROS
01 “DESPERTAR * 30
) , 25
02 SOY UN MILAGRO
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03 “COMIENZO DE UNA NUEVA VIDA” 30
F

u ) \ 20
04 SOLO POR LA GRACIA DE DIOS

e

h 05 “NUEVO DESPERTAR” 15

06 “MI MEJOR COMPARERO” 20
07 “UNA ESPERANZA DE VIDA 25

P ) ) 30
08 UNA NUEVA ESPERANZA DE VIDA

1

b TOTAL 195

ramas de A.A

Elaboracion: Tesista

DEFINICION Y OPERATIVA DEL INSTRUMENTO DE
RECOPILACION DE DATOS.

En primera instancia debo indicar que para que un
instrumento cumpla con su promedio, es decir constituya el mas
eficaz para la recoleccion de los datos de una investigacion, debe
cumplir con dos requisitos esenciales: la Validez y la confiabilidad.
En este caso se aplicara los instrumentos como la encuesta que
estara formulada con items de la variable independiente y variable
dependiente de acuerdo a sus dimensiones esta pregunta sera de

manera abierta o cerrada dependiendo del trabajo de investigacion.
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3.6 TECNICAS DE RECOJO, PROCESAMIENTO Y PRESENTACION
DE DATOS.

3.6.1

Técnicas de Recojo.

La técnica de recojo consiste en analizar los datos y la
correspondiente interpretacion de los mismos se ha
determinado las técnicas, instrumentos y aplicaciones y/o
uso para el trabajo correspondiente.

TECNICAS INSTRUMENTO APLICACION/ USO
*
Encuesta Cuestionario Programas de A. A
. .
Entrevista Guia de entrevista Coordinador del A. A
**|nvestigacion
Observacion Guia de observacion | **Personas rehabilitadas
*k%k 1 1A
Andlisis Documentos Fichas de documento Investigacion

En esta etapa de investigacion una vez realizado los recojo
de informacion datos a través de los instrumentos inicia la fase
a la referida a la clasificaciébn o agrupacion de datos referentes
a cada variable objeto de estudio y su representacion conjunta
es decir el proceso de andlisis de datos que consiste en
convertir los textos originales en datos manejables para su
interpretacion, en el proceso de analisis de datos se considera
lo siguiente:

» La revision detenida y depuracion de datos obtenidos con
el fin de detectar y eliminar en lo posible los errores y

omisiones que se pueden presentar.
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» Caodificacion como la presentacion o traduccion de cada

respuesta de los cuestionarios por codigos o indicaciones

numericas que faciliten la tabulacién.

Dénde:

OiZ

n
o= Z(Oi— E))?
e E;

4

Denota las frecuencias observadas. Es el niumero

de casos observados.

: Denota las frecuencias esperadas o tedricas. Se

puede definir como aquellas frecuencias que se
observaria si ambas variables fuesen
independientes. Asimismo, para determinar el
grado de asociacion entre la variable Independiente
y la variable dependiente segin los objetivos
cientificos planteados; se calculara el coeficiente de

contingencia de la siguiente manera:

3.6.2 Técnica de procesamiento de datos

Las técnicas de procesamientos de datos se utilizaran, con

la ayuda del Software Sstadistico Statistical Packege for the
Social Sciencies (SPSS).

3.6.3 Técnicas de presentacién de datos.

Las técnicas de presentacion de datos se presentan en

cuadros estadisticos y graficos de barra en del presente

trabajo de investigacion.



CAPITULO IV.

RESULTADOS

4.1 PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1.1 En este presente trabajo la investigacion se detalla de
los resultados obtenidos como consecuencia de las
respectivas encuestas a los miembros del programa de
A.A, el cual es presentado con tablas y graficos, con la
aplicacion de la estadistica descriptiva, en este sentido

se utilizd los cuadros estadisticos.
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RECUPERADOS
N PROGRAMAS ASISTENCIA | ASISTENCIA | CON MAS 5ANOS %
NORMAL ALTA DE SOBRIEDAD
o1 “DESPERTAR * 20 25 5 12.82 %
0,
02 “SOY UN MILAGRO” 10 15 4 07.79 %
“COMIENZO DE UNA NUEVA 0
03 25 30 6 15.38 %
VIDA’
“SOLO POR LA GRACIA DE 0
04 26 32 6 16.45%
DIOS”
0,
05 “NUEVO DESPERTAR’ 15 20 6 10.25%
06 “MI MEJOR COMPARERO” 13 17 6 08.71 %
0,
07 | “UNA ESPERANZA DE VIDA® 20 26 7 13.33%
“UNA NUEVA ESPERANZA 0
08 25 30 10 15.38%
DE VIDA *
TOTAL 154 195 50

Los siguientes temas y preguntas sirvieron como eje para la
realizacion de la entrevista Cabe aclarar que no representan el
total de las preguntas realizadas, Sino solo los puntos centrales

en torno a los cuales la entrevista se desarrollo.
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1.- ¢ Por qué medio de comunicacion, te fue mas facil

conocer el programade A.A?

ALTERNATIVA DE
= %
F RESPUESTAS 120
]
E 100
N 30 15.39 % 80
T TELEVISION
E 0 60
. RADIO 45 23.08% 20
A MENSAJES 120 61.53 % 20 '
P 0
L
D

' & ¥

195 100 % A\ S ¥
C TOTAL &F € &
A
C

I
ON DEL INSTRUMENTO

En el grafico numero 01 con respectos a los resultados, porque medios de
comunicacién conocieron el programa de A.A, las actividades de llevar el
mensaje como una forma de tradicién establecida por los fundadores de
AA desde 1935, la cual debia continuarse indefinidamente. de esta
manera los resultados son la publicacion por TV no es muy alentador ya
que solo el 15.39% cree o acepta, donde el 23.08% por medio de la radio
es un poco favorable por que lo pueden escuchar en la calle y quedan un
poco inquietos por querer saber del programa, mientras llevar mensajes
de persona a persona es mas creible ya que puedes acompafar al
miembro al grupo y poder preséntalo como un miembro mas que arroja
los datos es del 61.53%, Hoy en dia, para poder llevar el mensaje es
motivar, capacitar y un servicio fundamental para los miembros del

programa de A A
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2.- ¢,Cuanto es tu tiempo de sobriedad tienen los miembros
en el programa A.A?

ALTERNATIVA
DE Fl % 60
RESPUESTAS
50
20 ANOS 30 15.38% 40
0 30
15 ANOS 55 2821/0
20
10 ANOS 10
110 56.41% .
0
20 15
ANOS ARDS 10
TOTAL 195 100 % ANOS

FUENTE: APLICACION DEL INSTRUMENTO

En cuanto a los resultados de sobriedad tiene cada uno de los
miembros gracias al programa de A.A, tenemos como resultados con
mas de 20 afios el 15.38 % se mantiene sobrio en la actualidad, con
mas de 15 afos asistiendo a diario al programa de A.A el 28.21% entre
jovenes y adultos, con mas de 10 afios de sobriedad es el 56.41%
contado entre hombres y ,mujeres adultos y jévenes, Era una practica
comun canalizar a los miembros con problemas de alcohol,

principalmente al programa AA.



3.- ¢,De qué manera llevas el mensaje del programa de AA?

37

ALTERNATIVA
DE Fi %

RESPUESTAS

INICIO 30 15.38%
PROCESO 45 23.07%

LOGRO 120 61.53

TOTAL 195 100%
INSTRUMENTO

150

100

50

, B

0
<
Ny

FUENTE:

&
O(J

QQ‘

o
S ©

NS

APLICACION

DEL

Los resultados de las siguientes encuestas arrojan al inicio 15.38% en un

proceso del 23.07% logrando alcanzar el 61.53% que llevan el mensaje a

los alcohdlicos en carrera, ya que los programas de Alcohdélicos Anénimos

logran su propdsito a base de experiencias vividas de los miembros con

afos de sobriedad ya que la recuperacion se trata de EXPERIENCIAS. “En

este lapso aprendi mucho sobre el sujeto alcohdlico y la extraordinaria

posibilidad de transformar a una persona vencida por el alcoholismo, El

Programa de Alcohdlicos Anénimos no contempla el tratamiento médico si

mas bien la sobriedad de la terrible enfermedad del alcoholismo tanto

fisica, mental y espiritual.
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4- ¢ Tuviste un padrino desde que llegaste al grupo?

ALTERNATIVA
s FI % 100
RESPUESTAS
80
INICIO 40 20.51% o0
40
PROCESO 55 28.20% 20 '
LOGRO 100 51.29% 0
® o
N & L
S O
TOTAL 195 100% ¢ ¥

FUENTE: APLICACION DEL INSTRUMENTO

Cuando empezamos a asistir a reuniones de A.A., puede que estemos
desorientados, que nos sintamos mal, inquietos. Donde tenemos como
resultado al inicio 20.51% en el trascurso de los dias el proceso es de
28.28%, logrando el 51.29% Aunque la gente en las reuniones
responsable de buena gana a las preguntas que hacemos, se nos ocurren
otras preguntas en el intervalo de una reunion a otra; descubrimos que
necesitamos un apoyo intimo y constante mientras empezamos a
aprender a "vivir en sobriedad". Asi que escogemos a un miembro de A.A.
con quien podemos sentirnos comodos, una persona con quien podemos
hablar abiertamente y con confianza, y le pedimos a esta persona que sea

nuestro padrino.
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5.- ¢Como funciona el programa de A.A?

F

LﬁLTERNATlVA

g ©DF FI %
NRESPUESTAS

E INICIO 25 12.82%
PROCESO 60 30.76%
A LOGRO 110 56.41%
P

L TOTAL 195 100%

CACION DEL INSTRUMENTO

150

100

50

El programa funciona con un solo requisito para ser miembro de A.A. es el

deseo de dejar la bebida. Por lo tanto, él se inicia con el 12.82%, como es

un progreso de recuperaciéon tenemos el 30.76%, logrando alcanzar

56.41% que el programa si funciona, no exige juramentos ni COMpromisos

personales de ninguna clase. El enfoque de A.A. es mas practico. Se

basa en la idea de que cada bebedor problema, 24 horas sin beber. Por

esto, los miembros no se comprometen a dejar de beber para siempre si

no es solo por hoy no bebo.



6.-¢,Como ayuda A.A los alcohdlicos?

40

ALTERNATIVA
DE e %
RESPUESTAS
INICIO 25 12.82%
PROCESO 60 30.76%
LOGRO 110 56.41%
TOTAL 195 100%

FUENTE: APLICACION DEL INSTRUMENTO

La amistad de los alcohdlicos en recuperacion en A.A., los nuevos
miembros son motivados a mantenerse alejados de la bebida “un dia a la
vez”, como lo hacen los A.A. En vez de “jurar renunciar para siempre a la
bebida” o preocuparse por si van a estar sobrios mafana, los A.A. se
inicia con 12.82% teniendo un proceso del 30.76% logrando una
aceptacion de ayuda del 56.41% de esta manera se concentran en no
beber ahora mismo, Al no dejar entrar el alcohol en su organismo, los
principiantes cuidan de un aspecto de la enfermedad el cuerpo tiene la
oportunidad de sanar. Pero, recuerde: los “Doce Pasos” de A.A. hacia la

recuperacion. Estos Pasos sugieren ideas y acciones que pueden guiar a

los alcohdlicos a una vida feliz y atil.

120
100
80
60
40
20
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7.- ¢Los alcohdlicos pueden recuperarse?

ALTERNATIVA
DE = %
RESPUESTAS
100
INICIO 30 15.38% 80
60
PROCESO 65 33.33% 40
20
LOGRO 100 51.28% 0 '
O
& O<§5°O &
TOTAL 195 100% K N

FUENTE: APLICACION DEL INSTRUMENTO

El alcohdlico es un individuo que padece de una enfermedad para la cual
no se conoce curacién alguna, es decir, ninguna curacion que les haga
posible beber con moderacién por un largo periodo de tiempo, como
puede una persona no alcohdlica. Debido a que es una enfermedad
donde comienzan a recuperarse gracias al programa al inicio el 15.38%
en proceso de recuperacion 33.33% logrando el 51.28% de recuperacion
en una compulsion fisica mas una obsesion mental por la bebida el
alcohdlico, tiene que aprender a mantenerse completamente alejado del

alcohol para poder llevar una vida normal.

Fundamentalmente, el alcoholismo es un problema de salud una
enfermedad fisica y emocional mas que una cuestion de insuficiente

fuerza de voluntad, o debilidad moral.
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8.- ¢ Quiénes asisten areuniones de AA?

ALTERNATIVA
DE Fl %
RESPUESTAS
120
INICIO 25 12.82% 100
80
PROCESO 60 30.76% 60
40
LOGRO 110 56.41% 20 ' I
0
QO
& Ocif’o &
TOTAL 195 100% &y

FUENTE: APLICACION DEL INSTRUMENTO

Los alcohdlicos que no estan familiarizados con A.A. pueden creer que la
Comunidad es solo para beodos de mala calafia, habitantes de barrios
perdidos, y, por lo tanto, no tiene nada que ofrecerles. La realidad es muy
diferente cuando inicia el 12.82% asisten a la reunién, en proceso el
30.76% logrando un 56.41% donde asisten a los programas tales como
vagabundos y desharrapados son solo en parte acertada y esta parte es,
como mucho, pequefisima. Aunque es cierto que algunos hombres y
mujeres en barrios perdidos o lugares parecidos se sobreponen a una
existencia desesperada para lograr su sobriedad y llevar una vida
responsable a través de A.A., la mayoria de los miembros de la
Comunidad representa a la sociedad en general. Entre ellos se cuentan
profesores, gente de negocios y ejecutivos, asi como también gente con
poca 0 ninguna educacion formal. Un agente de Bolsa y un cirujano
fundaron A.A. El alcoholismo no respeta la inteligencia, el talento, la
educacion o la posicion social, y puede afectar tanto a una enfermera o a

un médico como a un artista o un escritor.
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9.- ¢, Cuanto cuesta ser miembro del al programa de AA?

ALTERNATIVA
bE Fi %
RESPUESTAS
INICIO 15 12.82%
PROCESO 35 30.76%
LOGRO 145 56.41%
j TOTAL 195 100%

ENTE: APLICACION DEL INSTRUMENTO

120
100
80
60
40

20
o o B

Los principiantes no pagan honorarios para ser miembros, y los miembros

no pagan cuotas. Al inicio el 12.82%, en proceso es de 30.76% logrando

un 56.41% normalmente se hace una colecta en la reunion, y los miembros

contribuyen lo que pueden o deseen dar.

10.- ¢ El programa de AA; ¢(No es una organizacion religiosa

F

E'ALTERNATIVA

NRESPEESTAS i %
; INICIO 40 20.51%
PROCESO 50 25.64%
2 LOGRO 105 53.85%
L TOTAL 195 100%

CACION DEL INSTRUMENTO

150

100
0

Tal vez el alcohdlico crea que A.A. cuando inician en el programa es del

20.51 que creen en Dios el 25.64% en otras religiones y se logra el

53.85% que aceptan que hay un poder superior que ellos lo conciben, no
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es ni una organizaciéon evangelista, que recalca la religién y los sermones.
se ha descrito esencialmente como un programa espiritual, y es verdad
gue no ofrece ayuda material, ningin concepto una organizacion religiosa.
No pide a sus miembros que mantengan ningun credo formal o que hagan
ningun rito, ni siquiera que crean en Dios. llaman a este poder "Dios".
Otros consideran al grupo de A.A. como el poder en que pueden confiar.
La palabra "espiritual" en A.A. puede interpretarse con la amplitud que el
individuo desee.

11.- ;Qué significa los doce pasos el programa de A.A?

ALTERNATI
VA DE
RESPUESTA F %
s
18.46 100
INICIO % 80
36 60
PROCES 32.82
64 40
O % 20
95
LOGRO 48.72 0
o
% & &L &L
& N
TOTAL 195 100%

FUENTE: APLICACION DEL INSTRUMENTO

Lo practican al inicio el 18.46% en proceso el 32.82% logrando en total el
48.72% que si practican los doces pasos que los miembros mencionan el
"proceso de transitar porlos 12 pasos" como uno de los pilares del
programa de AA. El primero de esos pasos, publicado cuatro afios
después de la fundacion de la entidad, dice: "Admitimos que éramos
impotentes ante el alcohol, que nuestras vidas se habian vuelto
ingobernables".

Los 12 pasos son, en pocas palabras, un plan de recuperacion para

lograr superar la adiccion. Ese plan incluye la sumision ante un poder
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espiritual superior, el reconocimiento del alcoholismo como un problema
que no tiene final, la reparacion de los dafios causados a las personas
afectadas por la adiccion y un despertar espiritual a través de la oracion o

la meditacion.

4.2. CONTRATACION DE HIPOTESIS
Habiéndose presentado los cuadros y graficos con los resultados
obtenidos se procedio a contrastar la hipétesis planteado donde:
El programa de los alcohdlicos anonimos y el analisis
sociocultural de las préacticas de servicios e incidencia en el
desarrollo personal y social en el departamento de Huanuco afio

2016. Por el cual podemos encontrar los resultados
Hipotesis a. - Los programas A.A se relacionan positivamente con los

analisis socioculturales de las practicas de servicios e incidencia en el
desarrollo personal y social en el departamento de Huanuco. En donde
podemos observar el los cuadros N° 01- tenemos 61.53%, Hoy en dia,
para poder llevar el mensaje es motivar, capacitar y un servicio
fundamental para los miembros del programa de A.A donde tenemos
para los miembros de la comunidad es importante llevar el mensaje a
los demés que sufren de alcoholismo 56.41% contado entre hombres vy,
mujeres adultos y jovenes, se recuperan gracias a la practica comun
canalizar a los miembros con problemas de alcohol, tenemos con mas
de 20 afos de sobriedad llevando una vida digna y feliz las personas
son recuperadas en anos de servicios dentro de la comunidad de A.A

Hipotesis b.- Los resultados de los programas de AA son positivos
para realizar la actividad de practicas de servicios el 61.53% que llevan

el mensaje a los alcohdlicos en carrera, ya que los programas de
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Alcohdlicos Andnimos logran su propésito a base de experiencias
vividas de los miembros con afios de sobriedad ya que la recuperacion
se trata de EXPERIENCIAS. Segun el cuadro N.° 03 donde se logra el
51.29% aceptan la ayuda del servicio descubrimos que necesitamos un
apoyo intimo y constante mientras empezamos a aprender a "vivir en

sobriedad".

Hipotesis c.- Las préacticas que realizan los miembros de AA son
positivas para realizar sus servicios en el desarrollo personal y social

en la ciudad de Huanuco.



CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

5.1.- Los resultados obtenidos durante el trabajo de investigaciébn nos
permiten mostrar la hipétesis planteada existe relacion entre. El
programa de los alcohélicos an6nimos y el analisis sociocultural
de las practicas de servicios e incidencia en el desarrollo
personal y social en el departamento de Huanuco afio 2016.
Llevar el Mensaje es una actividad con fuerte tradicion y de gran valor
al interior de la comunidad de AA. Esta actividad reproduce el origen
de AA y es parte del programa de los Doce Pasos para la
transformacioén de la personalidad alcohdlica y para el mantenimiento
de la sobriedad. La idea central de esta actividad de los servidores es
poder ayudar a otros alcohdlicos de la misma manera en la que ellos
fueron ayudados para dejar de beber alcohol, en base a experiencias
vividas.

5.2.- En este aspecto segun el libro Alcoholicos Andnimos (1952). Doce
Pasos y Doce Tradiciones. Central Mexicana de Servicios Generales

de A.A., A.C. México, D.F. nos habla como las personas cambia su
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vida. Desde mi punto de vista, el alcohdlico debe de ser una persona
muy realista a lo que esta viendo y lograr la abstinencia una actividad
en base a los relatos de experiencias de abstinencia de los primeros
alcoholicos recuperados seran suficientes para demostrar a otras
personas que si se puede recuperarse una de las maneras es
llevando el mensaje y el programa de los Doce Pasos ayudaba a no
beber lo que permitia atraer nuevos alcohdlicos a los grupos de AA
en busca de la abstinencia. llevar el mensaje tiene en si una herencia
religiosa protestante y misionera derivada de los Grupos Oxford de
los afios 1920. Entre los miembros de este movimiento, habia
personas gque no podian controlar su consumo de alcohol y que en el
programa de conversion espiritual de este movimiento protestante
intentaba encontrar una solucién a su problema. Posteriormente, de
este movimiento se heredarian los principios para promover un
cambio en la transformacion de la persona: amor, generosidad y
honestidad. También se mantuvo la tradicion de mantener grupos
pequefios para facilitar la comunicacion uno a uno dentro de la ciudad

de Huanuco contamos con 08 grupos de AA.

5.3.- Hipotesis a. - Los programas A.A se relacionan positivamente con los

analisis socioculturales de las practicas de servicios e incidencia en el
desarrollo personal y social en el departamento de Huanuco.
Hipotesis b.- Los resultados de los programas de AA son positivos

para realizar la actividad de practicas de servicios

HipoOtesis c.- Las practicas que realizan los miembros de AA son
positivas para realizar sus servicios en el desarrollo personal y social

en la ciudad de Huanuco.
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5.4.- Dentro de las ciencias sociales, las Ciencias Pedagogicas son las que
aportan mayor cantidad de tesis, las cuales abordan problemas
cientificos de alta pertinencia para la sociedad. Sin embargo, hasta
ahora no han sido evaluadas de manera sistematica sus contribuciones
cientificas una vez presentadas y aprobadas oficialmente En
investigaciones anteriores realizadas por los autores de este trabajo,
como parte de un proyecto investigativo, El objetivo de este articulo es
evaluar el impacto cientifico de las tesis. Palabras clave: impacto
cientifico, evaluacién de impacto, indicadores cienciométricos.
Alcohodlicos Anonimos (1992). “Transmitelo”. La historia de Bill Wilson y
de cémo llegd al mundo el mensaje de A.A. Central Mexicana de
servicios Generales de A.A., A.C. México, DF. Que a la ves fue
difundido a nivel mundial; Los grupos anénimos son un conjunto de
relaciones sociales, procesos grupales, estructuras y cultura integrados
a un lenguaje que marca pautas morales e ideoldgicas, que configuran
una totalidad en movimiento. Son una masa tal de pequefios entornos
sociales, organizados en conjuntos mayores (“movimientos”) y con vias
de comunicacion y replicacion, que en conjunto estan sujetos a un
proceso evolutivo. Los grupos andénimos no son sectas, aunque
algunos de ellos, o0 sus “movimientos” (organizaciones de grupos de un
tipo y objetivo dados) se puedan convertir en sectas con relativa
facilidad. Tampoco son una religion, aunque hayan heredado
mecanismos de algunos grupos protestantes en particular. Son en
cambio, como sus integrantes indican, un método terapéutico grupal.
También se pueden considerar una cultura alternativa a la dominante

en el entorno en el que funcionan, o bien un método de readaptacion y
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reintegracion social aparentemente poco contestatario, politico o

cuestionador de las estructuras sociales y de poder imperantes.

La insercién y respuestas ofrecidas en estos grupos a las colocaciones
y las situaciones de sus participantes, estdn sin embargo
condicionadas y precisamente moldeadas por los equilibrios de fuerzas
que tienen que ver con intereses, normas, economia, politica, impacto
tecnologico, modas y demdas factores que conforman a nuestra
sociedad. Debido a ello, es importante intentar comprender como

algunos de estos factores se relacionan con estos grupos.

social.-su resultado es una alienacion de las conductas colectivas.
primero por medio de la televisidn a cada casa y cada espacio. En la
privacia y la tranquilidad del espacio propio de cada persona, se
replican las estructuras psiquicas necesarias para el sistema social
imperante en el interior de cada sujeto.

Los muy difundidos programas y peliculas policiacos, pertinentes al
orden social y el delito podrian utilizarse como un ejemplo esquematico
de ello: Las fantasias individuales de venganza o grandeza, que se
relacionan con sentimientos de impotencia y colocaciones familiares o
sociales, son referidas por cada espectador a sentimientos
correspondientes a las relaciones en la familia o la pareja pero, al
mismo tiempo, estan relacionadas con aspectos sociales del trabajo, la
ciudad y el sistema social y su estructura. Estas fantasias enganchan
eficazmente a los sujetos, al tiempo que se presentan las posibles
consecuencias de acciones o conformaciones no admisibles al sistema
social; de ahi su proliferacion. “naturales” y establecidos como legales,

de las acciones de los individuos. Mediante la implantacion por estos
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medios de formas de satisfaccion fantaseada, unidas a formas de
control social y normas, se establece el orden social y politico,

profundamente en la forma de ser de cada sujeto.
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CONCLUSIONES

Las conclusiones arribadas en el presente trabajo de investigacion titulada El
programa de los alcohdélicos anénimos y el analisis sociocultural de las
practicas de servicios e incidencia en el desarrollo personal y social en el

departamento de Huanuco afio 2016.

1.- ElI material obtenido para la formacion de alcohdlicos anénimos fueron
tomados de la medicina, religion y las experiencias de los enfermos

alcohdlicos que llevan afios de sobriedad dentro de los programas.

2.- Debido a difundir los programas de alcohdlicos andnimos fue posible que se
diera a conocer mas rapido por el mundo los programas Alcohdlicos
Andnimos tuvo su comienzo en Akron Estados Unidos, en 1935

3.- Alcohdlicos Anénimos es una agrupacion que esta prestado al servicios a los
adictos ya que por medio de su recuperacion personal, ha sido hasta la fecha
la forma mas segura que ha logrado que el enfermo alcohdlico permanezca
sobrio, donde la medicina, la religion y la psiquiatria no pueden recuperar a las
personas con esta adiccion, pero no con tantos resultados como los
programas de Alcohdlicos An6nimos

4.- los doce pasos Y las doce tracciones son fundamentales para la recuperacion
para asegurar la supervivencia y el desarrollo de los miembros dentro de los
programas. El secreto del éxito de Alcohdlicos Andonimos para

recuperar adictos "en 12 pasos”

5.- Transmitir el mensaje, es el servicio basico que presenta la comunidad el
propésito primordial y la razén principal de la existencia de los programas de
Alcohdlicos Andnimos. Ha sido de gran ayuda recluir a los a Alcohdlicos

Andnimos en los programas para llevar una esperanza a su vida desastrosa.

6.- En base a las experiencias vividas dentro del programa los servicios sociales
se pueden decir que el miembro de la comunidad esta preparado para brindar
servicios sociales y llevar el mensaje y de esta manera ayudar a alcohdlicos

aun estando recluido en alguna institucion
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SUGERENCIAS

Muchos tipos de reuniones han tenido buen resultado. Donde han pasado
por médicos y region donde no obtuvieron resultados sin embargo al llegar
a los programas de AA obtuvieron el resultado que buscaban. Mejorar la

publicacién de los medios de comunicacion.

2.- Los programas de alcohdlicos anonimos existen en todo el mundo en la ciudad

3.-

de Huanuco contamos con programas donde contamos con mujeres y
varones mejorar el mensaje que se transmite que no es un centro de
rehabilitacién si mas bien una comunidad de hombres y mujeres que quieren
alcanzar una vida util y feliz.

si bien es cierto los programas de Alcohdlicos Anénimos es una agrupacion
que esta prestado al servicio para la recuperacion y dejar de beber sin
importar la edad, raza y religion buscar formas como llegar a las instituciones,
como colegios, escuelas y/o universidades y llevar el mensaje que mucha falta

hace para la juventud dentro de la ciudad de Huanuco.

4.- Dentro del programa de AA encontramos, los doce pasos y las doce tracciones

son fundamentales para la recuperacion sin embargo no le dan la mayor
importancia sobre todo para los nuevos que recién llegan con el deseo de

dejar de beber, deberian de hacer un seguimiento con los padrinos respectivo.

5.- Es fundamental y de mayor importancia transmitir el mensaje ya que esta

comunidad o programa esta dando resultado en recuperar a los enfermos
alcoholicos, buscar alianzas con las autoridades e instituciones y poder
fomentar y publicar hacer de las personas que llevan afios de sobriedad
gracias a los programas de Alcohdlicos

Han descubierto la fuerza que los salvé a ellos. Han experimentado el
milagro de su sanidad fisica, espiritual y emocional que se les habia

prometido cuando empezaron a trabajar el programa de los doce pasos.


http://www.psicologicamentehablando.com/segundo-paso-de-los-alcoholicos-anonimos/
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ANEXOS.

LOS DOCE PASOS DE ALCOHOLICOS ANONIMOS

1. Admitimos que éramos impotentes ante el alcohol, que nuestras vidas se

2.

o

habian vuelto ingobernables.
Llegamos a creer que un Poder superior a nosotros mismos podria

devolvernos el sano juicio.

. Decidimos poner nuestras voluntades y nuestras vidas al cuidado de Dios,

como nosotros lo concebimos.

. Sin miedo hicimos un minucioso inventario moral de nosotros mismos.

. Admitimos ante Dios, ante nosotros mismos, y ante otro ser humano, la

naturaleza exacta de nuestros defectos.
Estuvimos enteramente dispuestos a dejar que Dios nos liberase de

nuestros defectos.

. Humildemente le pedimos que nos liberase de nuestros defectos.

Hicimos una lista de todas aquellas personas a quienes habiamos
ofendido y estuvimos dispuestos a reparar el dafio que les causamos.
Reparamos directamente a cuantos nos fue posible el dafio causado,

excepto cuando el hacerlo implicaba perjuicio para ellos o para otros.

10. Continuamos haciendo nuestro inventario personal y cuando nos

equivocabamos lo admitiamos inmediatamente.

11. Buscamos a través de la oracion y la meditacion mejorar nuestro

contacto consciente con Dios como nosotros lo concebimos, pidiéndole
solamente que nos dejase conocer su voluntad para con nosotros y nos

diese la fortaleza para cumplirla.

12. Habiendo obtenido un despertar espiritual como resultado de estos

pasos, tratamos de llevar el mensaje a los alcohdlicos y de practicar estos
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principios en todos nuestros asuntos. Copyright © 1952, 1953, 1981 por
Alcoholics Anonymous Publishing, Inc. (ahora conocido como Alcoholics

Anonymous World Services, Inc.) Todos los derechos reservados.

LAS DOCE TRADICIONES:

1. Cada miembro de A.A. no es sino una pequefia parte de una gran
totalidad. Es necesario que A.A. siga viviendo o, de lo contrario, la
mayoria de nosotros seguramente morira. Por eso, nuestro bienestar
comun tiene prioridad. No obstante, el bienestar individual lo sigue muy de
cerca.

2. Para el proposito de nuestro grupo soélo existe una autoridad
fundamental—un Dios amoroso tal como se exprese en la conciencia de
nuestro grupo.

3. Nuestra Comunidad debe incluir a todos los que sufren del alcoholismo.
Por eso, no podemos rechazar a nadie que quiera recuperarse. Ni debe el
ser miembro de A.A. depender del dinero o de la conformidad. Cuando
quiera que dos o tres alcohdlicos se retunan en interés de la sobriedad,
podran llamarse un grupo de A.A., con tal de que, como grupo, no tenga
otra afiliacion.

4. Con respecto a sus propios asuntos, todo grupo de A.A. debe ser
responsable Unicamente ante la autoridad de su propia conciencia. Sin
embargo, cuando sus planes atafien al bienestar de los grupos vecinos,
se debe consultar con los mismos. Ningun grupo, comité regional, o
individuo debe tomar ninguna accion que puede afectar de manera
significativa a la Comunidad en su totalidad sin discutirlo con los custodios

de la Junta de Servicios Generales. Referente a estos asuntos, nuestro
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bienestar comun es de altisima importancia. LAS DOCE TRADICIONES—-
FORMA LARGA 185
. Cada grupo de A.A. debe ser una entidad espiritual con un solo objetivo
primordial—el de llevar el mensaje al alcohdlico que aun sufre.
. Los problemas de dinero, propiedad, y autoridad nos pueden faciimente
desviar de nuestro principal objetivo espiritual. Por lo tanto, somos de la
opinion de que cualquier propiedad considerable de bienes de uso
legitimo para A.A., debe incorporarse y dirigirse por separado, para asi
diferenciar lo material de lo espiritual. Un grupo de A.A., como tal, hunca
debe montar un negocio. Las entidades de ayuda suplementaria, tales
como los clubes y hospitales que suponen mucha propiedad o
administracion, deben incorporarse por separado de manera que, Si €s
necesario, los grupos las puedan desechar con completa libertad. Por
eso, estas entidades no deben utlizar el nombre de AA. La
responsabilidad de dirigir estas entidades debe recaer Unicamente sobre
quienes las sostienen econdémicamente. En cuanto a los clubes,
normalmente se prefi eren directores que sean miembros de A.A. Pero los
hospitales, asi como los centros de recuperacion, deben operar
totalmente al margen de A.A.—y bajo supervision médica. Aunque un
grupo de A.A. puede cooperar con cualquiera, esta cooperacion nunca
debe convertirse en afi liacion o respaldo, ya sea real o implicito Un grupo
de A.A. no puede vincularse con nadie.

Los grupos de A.A. deben mantenerse completamente con las
contribuciones voluntarias de sus miembros. NOs parece conveniente que
cada grupo alcance esta meta lo antes posible; creemos que cualquier

solicitud publica de fondos que emplee el nombre de A.A. es muy
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peligrosa, ya sea hecha por grupos, clubs, hospitales u otras agencias
ajenas; que el aceptar grandes donaciones de cualquiera fuente, o
contribuciones que supongan cualquier obligacion, no es prudente.
Ademas, nos causan mucha preocupacion, aquellas tesorerias de A.A.
gue sigan acumulando dinero, ademas de una reserva prudente, sin tener
para ello un determinado propdsito de A.A. A menudo, la experien- 186
LAS DOCE TRADICIONES-FORMA LARGA cia nos ha advertido que
nada hay que tenga mas poder para destruir nuestra herencia espiritual
que las disputas vanas sobre la propiedad, el dinero, y la autoridad.

A.A. debe siempre mantenerse no profesional. Defi - nimos el
profesionalismo como la ocupacion de aconsejar a los alcohdlicos a
cambio de una recompensa econdémica. No obstante, podemos emplear a
los alcohdlicos en los casos en que ocupen aguellos trabajos para cuyo
desempefio tendriamos, de otra manera, que contratar a gente no
alcoholica. Estos servicios especiales pueden ser bien recompensados.
Pero nunca se debe pagar por nuestro acostumbrado trabajo de Paso
Doce.

. Cada grupo debe tener un minimo de organizacion. La direccion rotativa
es la mejor. El grupo pequefio puede elegir su secretario, el grupo grande
su comité rotativo, y los grupos de una extensa area metropolitana, su
comité central o de intergrupo que a menudo emplea un secretario
asalariado de plena dedicacion. Los custodios de la Junta de Servicios
Generales constituyen efectivamente nuestro Comité de Servicios
Generales de A.A. Son los guardianes de nuestra Tradicion A.A. y los
depositarios de las contribuciones voluntarias de A.A., a través de las

cuales mantenemos nuestra Ofi cina de Servicios Generales en Nueva
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York. Tienen la autoridad conferida por los grupos para hacerse cargo de
nuestras relaciones publicas a nivel global—y aseguran la integridad de
nuestra principal publicacion, el A.A. Grapevine. Todos estos
representantes deben guiarse por el espiritu de servicio, porque los
verdaderos lideres en A.A. son solamente los fieles y experimentados
servidores de la Comunidad entera. Sus titulos no les confi eren ninguna
autoridad real; no gobiernan. El respeto universal es la clave de su
utilidad.

10. Ningun miembro o grupo debe nunca, de una manera que pueda
comprometer a A.A., manifestar ninguna opinion sobre cuestiones
polémicas ajenas—especialmente aquellas que tienen que ver con la
politica, la reforma al- LAS DOCE TRADICIONES-FORMA LARGA 187
catélica, o la religion. Los grupos de A.A. no se oponen a nhadie. Con
respecto a estos asuntos, no pueden expresar opinion alguna.

11. Nuestras relaciones con el publico en general deben caracterizarse por
el anonimato personal. Opinamos que A.A. debe evitar la propaganda
sensacionalista. No se deben publicar, filmar o difundir nuestros nombres
o fotografias, identificAndonos como miembros de A.A. Nuestras
relaciones publicas deben guiarse por el principio de “atraccion en vez de
promocion.” Nunca tenemos necesidad de alabarnos a nosotros mismos.
Nos parece mejor dejar que nuestros amigos nos recomienden.

12. Finalmente, nosotros los Alcohdlicos Anénimos creemos que el principio
de anonimato tiene una inmensa significacién espiritual. Nos recuerda que
debemos anteponer los principios a las personalidades; que debemos

practicar una verdadera humildad. Todo esto a fi n de que las bendiciones
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gue conocemos NnO nNoS estropeen; y que vivamos en contemplacion

constante y agradecida de El que preside sobre todos nosotros.



