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Presentación 

La investigación titulada “Relación entre la comunicación familiar y la prevención 

del consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del Cusco, 2025” tuvo como objetivo determinar la relación existente 

entre ambas variables en estudiantes de cuarto grado de educación secundaria. 

El estudio parte de la importancia de la familia como espacio de orientación y 

acompañamiento frente al consumo de drogas, debido a que una comunicación adecuada 

puede facilitar la expresión de sentimientos, necesidades, opiniones y preocupaciones de 

los adolescentes. En este sentido, la comunicación familiar fue analizada mediante las 

dimensiones de transparencia, empatía, actitud de apoyo y actitud positiva, con el 

propósito de conocer cómo los estudiantes perciben la interacción con sus padres ante 

distintas situaciones. 

Asimismo, la prevención del consumo de drogas fue evaluada considerando el 

conocimiento sobre las sustancias y sus efectos, la actitud frente al consumo, la intención 

de mantenerse alejado de ellas y las conductas orientadas a su rechazo. A partir de estos 

aspectos, se examinó la relación entre cada dimensión de la comunicación familiar y las 

medidas preventivas asumidas por los estudiantes. 

La investigación se desarrolló con estudiantes de cuarto grado de secundaria del 

Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco. Para la recolección de información se 

aplicaron cuestionarios, los cuales permitieron obtener datos sobre las variables y 

dimensiones planteadas. 

Finalmente, los resultados buscan aportar información útil para la comunidad 

educativa, mejorar la comprensión del vínculo entre la comunicación familiar y la 

prevención del consumo de drogas, y servir como referencia para fortalecer acciones 

preventivas desde la familia y la institución educativa en la población adolescente. 
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Introducción 

En la actualidad, el consumo de drogas en adolescentes constituye una 

problemática que puede afectar su bienestar, desarrollo personal y desenvolvimiento 

social. Durante esta etapa, los jóvenes se encuentran expuestos a diversas influencias 

familiares y sociales que pueden intervenir en sus decisiones frente al consumo de 

sustancias, por lo que la prevención adquiere especial importancia. 

En este contexto, la familia representa uno de los principales espacios de 

orientación y acompañamiento. La comunicación entre padres e hijos permite compartir 

necesidades, sentimientos, opiniones y experiencias. Asimismo, una interacción 

caracterizada por la transparencia, la empatía, la actitud de apoyo y la actitud positiva 

puede favorecer relaciones familiares más cercanas y una mejor orientación frente a 

situaciones de riesgo. 

Por otra parte, la prevención del consumo de drogas comprende aspectos 

relacionados con el conocimiento sobre las drogas y sus efectos adversos, la actitud frente 

al consumo, la intención de mantenerse alejado de estas sustancias y las conductas 

adoptadas ante ellas. Estos componentes permiten conocer cómo los estudiantes perciben 

y afrontan situaciones vinculadas con el consumo de drogas. 

En ese sentido, la presente investigación tuvo como objetivo determinar la 

relación entre la comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas en los 

estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 

2025. De esta manera, se buscó aportar información que contribuya al fortalecimiento de 

acciones preventivas tanto en el ámbito familiar como educativo. 
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Resumen 

El estudio tuvo como objetivo determinar la relación entre la comunicación 

familiar y la prevención del consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. Metodológicamente, 

correspondió a una investigación de enfoque cuantitativo, tipo básico, nivel correlacional 

y diseño no experimental de corte transversal. La población estuvo conformada por 150 

estudiantes del cuarto grado de secundaria donde la muestra fue considerada solamente 

26 estudiantes del cuarto D, debido a su tamaño accesible, se trabajó con una muestra 

censal integrada. Para la recolección de datos se utilizó la encuesta como técnica y dos 

cuestionarios estructurados como instrumentos, uno para medir la comunicación familiar 

y otro para evaluar la prevención del consumo de drogas. Los datos fueron procesados en 

IBM SPSS Statistics mediante estadística descriptiva e inferencial. Los resultados 

descriptivos evidenciaron que el 53.8 % presentó una comunicación familiar parcialmente 

favorable y el 38.5 % favorable; asimismo, el 53.8 % mostró una prevención del consumo 

de drogas en proceso de consolidación y el 38.5 % una prevención consolidada. En el 

análisis inferencial, la transparencia se relacionó significativamente con la prevención del 

consumo de drogas (r = 0.845; p < 0.001), al igual que la empatía (r = 0.881; p < 0.001), 

la actitud de apoyo (r = 0.892; p < 0.001) y la actitud positiva (r = 0.865; p < 0.001). 

Finalmente, se concluyó que existe una relación positiva, muy alta y estadísticamente 

significativa entre la comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas (r = 

0.935; p < 0.001), evidenciando que mayores niveles de comunicación familiar se asocian 

con mejores condiciones preventivas en los estudiantes. Por tanto, se aceptó la hipótesis 

general de investigación. 

Palabras clave: comunicación familiar; prevención del consumo de drogas; 

adolescentes; educación secundaria; familia. 



xiii 

 

Abstract 

The study aimed to determine the relationship between family communication and 

drug use prevention among fourth-year high school students at the Sacred Heart of Jesus 

School in Cusco, 2025. Methodologically, it was a quantitative, basic, correlational, non-

experimental, cross-sectional study. The population consisted of 150 fourth-year high 

school students, of whom 26 fourth-year high school students were selected as the sample 

for the study. Data was collected using a survey and two structured questionnaires: one 

to measure family communication and the other to assess drug use prevention. The data 

were processed using IBM SPSS Statistics with descriptive and inferential statistics. The 

descriptive results showed that 53.8% of the students presented partially favorable family 

communication and 38.5% favorable communication; likewise, 53.8% showed drug use 

prevention in the process of consolidation and 38.5% consolidated prevention. In the 

inferential analysis, transparency was significantly related to drug use prevention (r = 

0.845; p < 0.001), as were empathy (r = 0.881; p < 0.001), supportive attitude (r = 0.892; 

p < 0.001), and positive attitude (r = 0.865; p < 0.001). Finally, it was concluded that there 

is a very strong and statistically significant positive relationship between family 

communication and drug use prevention (r = 0.935; p < 0.001), demonstrating that higher 

levels of family communication are associated with better preventive conditions among 

students. Therefore, the general research hypothesis was accepted. 

 

Keywords: family communication; drug use prevention; adolescents; secondary 

education; family. 
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CAPÍTULO I 

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA   

1.1 Descripción de la realidad problemática 

La prevención del consumo de drogas comprende estrategias para el control del 

consumo drogas, los cuales pueden desarrollarse en contextos escolares (Tahlil et al., 

2025). En el contexto internacional, el consumo de drogas durante la adolescencia 

representa un problema que demanda especial atención, debido a las características de 

vulnerabilidad propias de esta etapa de desarrollo. En ese sentido, la Organización 

Mundial de la Salud (2024) señala que los jóvenes se encuentran afectados de manera 

desproporcionada por el consumo de sustancias y que el inicio temprano se encuentra 

asociado con un mayor riesgo de dependencia y otros problemas durante la vida adulta. 

Asimismo, identifica al cannabis como la droga psicoactiva más utilizada entre los 

jóvenes, indicando que aproximadamente el 4,7 % de las personas de 15 a 16 años lo 

había consumido al menos una vez. Por lo cual, se advierte que el consumo de drogas 
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durante la niñez y adolescencia se encuentra relacionado con alteraciones que pueden 

manifestarse posteriormente mediante problemas conductuales, emocionales, sociales y 

académicos (OMS, 2023). Esta situación pone de manifiesto la necesidad de reforzar las 

estrategias de prevención orientadas a los adolescentes, considerando también la 

influencia que pueden ejercer los factores familiares sobre estas conductas. 

De esa manera, para Latinoamérica, el consumo de drogas entre escolares 

continúa mostrando cifras que ponen de relieve la necesidad de reforzar las medidas 

preventivas. Así, en Chile, SENDA (2023), señala que el consumo de marihuana alcanzó 

el 18,8 % de los estudiantes. Por su parte, el Observatorio de Drogas de Colombia (2022) 

indica que el 9,51 % de los adolescentes de 12 a 18 años, de dicho país, había consumido 

alguna sustancia ilícita alguna vez, mientras que el 6,68 % lo había hecho en el último 

año. Además, la prevalencia anual de consumo de cualquier sustancia ilícita alcanzó el 

18,4 % entre los estudiantes con menor involucramiento parental, frente al 2,2 % 

observado en quienes presentaban el nivel más alto de involucramiento de sus padres.  

A nivel nacional, DEVIDA (2025) informó que durante 2024 el 5,4 % de los 

escolares había consumido alguna droga ilegal en el último año, cifra que representó 

aproximadamente a 104 045 estudiantes. Entre las sustancias reportadas, la marihuana 

alcanzó la mayor prevalencia con 3,1 %, seguida por la cocaína con 2,2 %. También se 

observó que el consumo aumentaba conforme avanzaba la edad, este pasó de 4,8 % en el 

grupo de 11 a 13 años, a 5,5 % entre los 14 y 16 años, y llegó a 7,2 % en los estudiantes 

de 17 a 21 años. De esa manera, respecto al entorno familiar, el 78,3 % de los escolares 

consideró muy importante desarrollar charlas dirigidas a los padres sobre el consumo de 

drogas y sus consecuencias. Por ello, este resultado refuerza la necesidad de integrar la 

comunicación familiar dentro de las acciones orientadas a prevenir estas conductas.  
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En el ámbito local, DEVIDA (2026) señala que en la región Cusco el 35,0 % de 

los estudiantes con bajo involucramiento parental presentó consumo de drogas, mientras 

que entre quienes registraron un alto involucramiento parental la proporción fue de 14,1 

%. Asimismo, el 20,9 % de los estudiantes reportó consumo de drogas legales durante el 

último año. Estas cifras muestran diferencias en el consumo según el nivel de 

involucramiento de los padres y resaltan la pertinencia de considerar el entorno familiar 

dentro de las acciones de prevención dirigidas a los estudiantes de secundaria. 

Continuando, En el Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, esta 

problemática se desarrolla dentro de un escenario regional en el que el consumo de drogas 

entre adolescentes aún se mantiene presente y varía según el grado de participación 

familiar. Los reportes de DEVIDA muestran que los escolares con menor 

involucramiento de sus padres registran mayores niveles de consumo en comparación con 

quienes cuentan con una participación familiar más activa. A partir de esta realidad, 

resulta pertinente analizar la comunicación familiar desde sus dimensiones de 

transparencia, empatía, actitud de apoyo y actitud positiva, en relación con las acciones 

orientadas a prevenir el consumo de drogas. No obstante, todavía no se dispone de 

información específica que permita establecer cómo se vinculan estas características 

familiares con los conocimientos, actitudes, intenciones y conductas preventivas frente al 

consumo de drogas de los estudiantes de cuarto grado de secundaria de esta institución 

educativa. 

Por ello, si esta situación continúa, seguiría faltando información específica sobre 

la relación entre la comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas. Esto 

podría dificultar la identificación oportuna de los factores familiares vinculados con una 

menor disposición preventiva en los estudiantes. Además, podrían mantenerse 

limitaciones para orientar adecuadamente las actividades educativas y familiares. Estas 
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acciones deberían responder a las necesidades reales de los adolescentes. Entre ellas se 

encuentran el conocimiento de los riesgos de las drogas, las actitudes frente al consumo, 

la intención de mantenerse alejados de estas sustancias y las conductas preventivas. Por 

ello, la falta de evidencia sobre esta relación podría limitar las acciones de orientación y 

prevención desarrolladas por la institución educativa y las familias. Esta situación 

afectaría especialmente a los estudiantes de cuarto grado de secundaria. 

Frente a esta problemática, resulta necesario determinar la relación entre la 

comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas en los estudiantes de cuarto 

grado de secundaria del Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco. La investigación 

permitirá identificar cómo se vinculan la transparencia, la empatía, la actitud de apoyo y 

la actitud positiva con el conocimiento, las actitudes, la intención y las conductas 

preventivas frente al consumo de drogas. A partir de los resultados, la institución 

educativa dispondrá de evidencia que podrá orientar las acciones de acompañamiento, 

tutoría y trabajo con las familias. Estas acciones podrán incluir espacios de diálogo entre 

padres e hijos, orientación sobre los riesgos asociados al consumo y fortalecimiento de la 

comunicación familiar. De esta manera, el estudio aporta información útil para orientar 

acciones dirigidas al fortalecimiento de la comunicación familiar y de la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes. 

1.2 Formulación del problema 

1.2.1 Problema general  

¿Cuál es la relación entre la comunicación familiar y la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del Cusco, 2025? 



5 

 

1.2.2 Problemas específicos 

• P.E.1: ¿Cuál es la relación entre la transparencia y la prevención del consumo 

de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del Cusco, 2025? 

• P.E.2: ¿Cuál es la relación entre la empatía y la prevención del consumo de 

drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado Corazón 

de Jesús del Cusco, 2025? 

• P.E.3: ¿Cuál es la relación entre la actitud de apoyo y la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025? 

• P.E.4: ¿Cuál es la relación entre la actitud positiva y la prevención del consumo 

de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del Cusco, 2025? 

1.3 Objetivos de la investigación 

1.3.1 Objetivo general 

Determinar la relación entre la comunicación familiar y la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

1.3.2 Objetivos específicos 

• O.E.1: Determinar la relación entre la transparencia y la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

• O.E.2: Determinar la relación entre la empatía y la prevención del consumo 

de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 
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• O.E.3: Determinar la relación entre la actitud de apoyo y la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

• O.E.4: Determinar la relación entre la actitud positiva y la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

1.4 Justificación del estudio 

1.4.1 Relevancia social 

La investigación presentó relevancia social porque abordó una problemática 

vinculada con los adolescentes, sus familias y la comunidad educativa. Así, el estudio 

generó información sobre la comunicación familiar y las conductas preventivas frente al 

consumo de drogas en estudiantes de cuarto grado de secundaria. De igual manera, 

permitió comprender mejor cómo se manifestaron estas variables en el entorno estudiado. 

Por consiguiente, los resultados contribuyeron al fortalecimiento de acciones preventivas 

tanto en el ámbito familiar como escolar. 

1.4.2 Implicancias prácticas 

Desde una perspectiva práctica, la investigación proporcionó información útil 

para la institución educativa y las familias. Además, permitió conocer cómo la 

comunicación familiar se vinculó con la prevención del consumo de drogas. A su vez, los 

resultados facilitaron la identificación de aquellos aspectos de la comunicación entre 

padres e hijos asociados con mayores niveles de prevención. Por ello, los hallazgos 

sirvieron como referencia para orientar acciones de tutoría, acompañamiento familiar y 

orientación preventiva. 
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1.4.3 Valor teórico 

La investigación se justificó teóricamente porque permitió ampliar el 

conocimiento sobre la relación entre la comunicación familiar y la prevención del 

consumo de drogas en estudiantes de secundaria. En ese sentido, el análisis consideró las 

dimensiones de transparencia, empatía, actitud de apoyo y actitud positiva. Asimismo, 

incorporó el conocimiento, las actitudes, la intención y las conductas preventivas frente 

al consumo de drogas. De esta manera, el estudio aportó evidencia sobre ambas variables 

dentro del contexto educativo. 

1.4.4 Utilidad metodológica 

Finalmente, la justificación metodológica se sustentó en la aplicación de un 

enfoque cuantitativo y un diseño no experimental de nivel correlacional. Estas 

características permitieron analizar la relación entre las variables sin modificarlas de 

manera intencional. Asimismo, se emplearon instrumentos estructurados para evaluar la 

comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas. Previamente, dichos 

instrumentos fueron sometidos a procedimientos de validez y confiabilidad. En 

consecuencia, se buscó garantizar la consistencia de la información obtenida para el 

análisis correspondiente. 

1.5 Delimitación de la investigación  

1.5.1 Delimitación espacial  

La investigación se desarrolló en el Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 

institución educativa en la que se encontraban matriculados los estudiantes de cuarto 

grado de secundaria considerados como población de estudio. Por ello, el análisis de la 

comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas se circunscribió 

específicamente a este contexto educativo. 
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1.5.2 Delimitación espacial 

La investigación se delimitó temporalmente al año 2025, periodo durante el cual 

se consideró a los estudiantes matriculados en cuarto grado de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco y se recogió la información correspondiente a las 

variables de estudio. De esta manera, los resultados obtenidos representan las condiciones 

observadas en la población durante dicho periodo académico. 
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CAPÍTULO II  

MARCO TEÓRICO 

2.1 Antecedentes del problema 

2.1.1 Antecedentes internacionales 

Marzban et al. (2024) en su artículo titulado “Asociación entre los patrones de 

comunicación familiar y la cultura escolar: tendencias hacia la adicción entre estudiantes 

de secundaria de Yazd, Irán”, los autores analizaron la relación entre los patrones de 

comunicación familiar, la cultura escolar y la tendencia hacia la adicción en estudiantes 

de secundaria de Yazd, Irán. Metodológicamente, el estudio correspondió a una 

investigación básica, de enfoque cuantitativo, alcance correlacional y diseño no 

experimental transversal. La muestra estuvo integrada por 420 estudiantes. Para obtener 

la información, se aplicaron cuestionarios orientados a medir la tendencia a la adicción, 

los patrones de comunicación familiar y la cultura escolar. Posteriormente, los datos 
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fueron examinados mediante estadística descriptiva y correlación de Pearson. Los 

hallazgos indicaron que la tendencia a la adicción alcanzó una media de 40,24 ± 7,65, 

mientras que los patrones de comunicación familiar registraron un promedio de 65,84 ± 

5,34. Asimismo, la orientación hacia la conversación presentó una relación inversa y 

estadísticamente significativa con la tendencia a la adicción (r = -0,31; p < 0,001). Esto 

mostró que una mayor presencia de diálogo y escucha dentro del entorno familiar se 

vinculó con una menor tendencia hacia el consumo de drogas. En contraste, la orientación 

hacia la conformidad mostró una asociación directa y significativa (r = 0,25; p = 0,01), 

evidenciando que una mayor presión hacia la conformidad familiar estuvo relacionada 

con una mayor tendencia a la adicción. En conjunto, los resultados permitieron sostener 

que una comunicación familiar basada en el diálogo abierto y la escucha activa se vinculó 

con mejores condiciones para que los adolescentes se mantuvieran alejados del consumo 

de drogas. 

Ostad y Fathi (2021), en su artículo titulado “El papel de los patrones de 

comunicación familiar y la cultura escolar en la tendencia hacia la adicción en 

estudiantes”, los investigadores examinaron la relación entre los patrones de 

comunicación familiar, la cultura escolar y la tendencia hacia la adicción en estudiantes 

de secundaria de la ciudad de Tabriz, Irán. El estudio se desarrolló bajo un enfoque 

cuantitativo, fue de tipo básico, nivel correlacional y presentó un diseño no experimental 

de corte transversal. La muestra estuvo constituida por 375 estudiantes de secundaria, 

quienes respondieron cuestionarios destinados a evaluar los patrones de comunicación 

familiar, la cultura escolar y la tendencia hacia la adicción. Para analizar la asociación 

entre las variables, se aplicó el coeficiente de correlación de Pearson. Los resultados 

señalaron que la orientación hacia la conversación y la escucha mantuvo una relación 

inversa y estadísticamente significativa con la tendencia hacia la adicción (r = -0,27; p < 
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0,01). En ese sentido, mayores niveles de diálogo y escucha dentro de la familia se 

vincularon con una menor predisposición hacia dicha conducta. Por otra parte, la 

orientación hacia la conformidad presentó una asociación directa y significativa con la 

tendencia hacia la adicción (r = 0,18; p < 0,01). Esto indicó que una mayor presencia de 

este patrón familiar estuvo relacionada con una mayor tendencia hacia el consumo de 

sustancias. En conclusión, los hallazgos mostraron que los patrones de comunicación 

familiar estuvieron significativamente vinculados con la tendencia hacia la adicción en 

los adolescentes. Además, se observó que una dinámica familiar basada en el diálogo y 

la escucha se relacionó con una menor predisposición hacia el consumo. 

Putri et al. (2024), en su artículo titulado “Relación entre los estilos de crianza, el 

comportamiento de fumar de los padres y la comunicación parental con el 

comportamiento de fumar en adolescentes”, tuvieron como objetivo analizar la relación 

entre los estilos de crianza, el comportamiento de fumar de los padres, la comunicación 

parental y el comportamiento de fumar en adolescentes. La investigación fue de tipo 

básico, enfoque cuantitativo, nivel correlacional y diseño no experimental-transversal; se 

desarrolló mediante un método observacional analítico, sin intervención sobre los 

participantes, y contó con 60 estudiantes varones de secundaria de Aceh, Indonesia. Para 

recopilar la información se empleó un cuestionario. Los resultados mostraron una relación 

estadísticamente significativa entre la comunicación parental y el comportamiento de 

fumar en los adolescentes (p < 0.001). Entre los estudiantes que presentaron un nivel 

suficiente de comunicación parental, 41.7 % fumaba y 20.0 % no fumaba; entre quienes 

presentaban buena comunicación, 6.7 % fumaba y 8.3 % no fumaba, mientras que entre 

aquellos con comunicación insuficiente 18.3 % fumaba y 5.0 % no fumaba. Los autores 

también señalaron que la comunicación abierta permite que los adolescentes comprendan 

mejor los riesgos asociados al consumo de tabaco y favorece el rechazo de esta conducta. 
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Finalmente, los autores concluyeron que la comunicación parental mantiene una relación 

significativa con el comportamiento de fumar de los adolescentes y que una comunicación 

familiar favorable constituye un elemento relevante para mantenerlos alejados del 

consumo de tabaco. 

Reynolds et al. (2024), en su artículo titulado “Impacto de la identidad cultural, la 

comunicación parental y la influencia de los pares en el consumo de sustancias entre 

jóvenes indígenas de Canadá”, tuvieron como objetivo examinar la identidad cultural, la 

comunicación entre padres e hijos sobre los daños del consumo de sustancias y la 

influencia de los pares en el consumo de alcohol y cigarrillos de jóvenes indígenas de 

Quebec, Canadá. La investigación fue de tipo básico, enfoque cuantitativo, nivel 

correlacional y diseño no experimental-transversal. Participaron 117 estudiantes de los 

grados 6 al 11, quienes respondieron instrumentos de autoinforme; la comunicación 

parental sobre los daños del alcohol y del cigarrillo fue evaluada mediante 17 ítems, 

mientras que el consumo se recogió mediante medidas de autoinforme. Los resultados 

evidenciaron que la comunicación parental sobre el consumo de alcohol presentó una 

relación negativa con el consumo de alcohol hasta la intoxicación (r = -0.05), mientras 

que la comunicación parental sobre el tabaquismo mostró igualmente una relación 

negativa con el consumo de cigarrillos (r = -0.03); sin embargo, ambas asociaciones 

fueron estadísticamente no significativas. En concordancia con estos resultados, los 

autores señalaron que no se encontró evidencia de una relación protectora directa entre la 

comunicación parental y la reducción del consumo de alcohol o cigarrillos en los 

adolescentes estudiados. Finalmente, los autores destacaron que la comunicación familiar 

sobre los riesgos de las sustancias no se relacionó directamente con una disminución del 

consumo, aunque podría mantener vínculos con otros factores sociales asociados a la 

prevención. 
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Mousavi et al. (2024), en su artículo “El papel moderador de los patrones de 

comunicación familiar en la relación entre el trauma infantil y la tendencia hacia la 

adicción en adolescentes varones”, establecieron la función de los patrones de 

comunicación familiar en el vínculo entre el trauma infantil y la tendencia hacia la 

adicción. La investigación siguió un enfoque cuantitativo, nivel correlacional y diseño no 

experimental de corte transversal. La muestra reunió a 380 adolescentes varones de entre 

12 y 17 años, quienes cursaban del séptimo al duodécimo grado en Shiraz, Irán. Para 

recopilar la información, se aplicaron el cuestionario de tendencia hacia la adicción de 

Ahvaz, el cuestionario de trauma infantil y el cuestionario revisado de patrones de 

comunicación familiar. En cuanto a los resultados, la orientación hacia la conversación 

mostró una asociación inversa y estadísticamente significativa con la tendencia hacia la 

adicción (r = -0,443; p < 0,01). Por su parte, la orientación hacia la conformidad presentó 

una relación directa y significativa con esta misma variable (r = 0,298; p < 0,01). En ese 

sentido, una mayor apertura al diálogo dentro de la familia se vinculó con una menor 

predisposición hacia la adicción. En cambio, niveles elevados de conformidad familiar se 

asociaron con una mayor tendencia hacia esta problemática. A partir de estos hallazgos, 

los autores concluyeron que los patrones de comunicación familiar estuvieron 

relacionados con la vulnerabilidad de los adolescentes frente a la adicción. 

2.1.2 Antecedentes nacionales 

Pérez (2024), en la tesis titulada “Factores relacionados al consumo de sustancias 

psicoactivas en adolescentes del Colegio Secundario José Domingo Atoche – Pátapo, 

2022”, analizó los factores vinculados con el consumo de sustancias psicoactivas en 

adolescentes de dicha institución educativa. El estudio fue de tipo básico, con enfoque 

cuantitativo, nivel correlacional y diseño no experimental de corte transversal. La muestra 

censal estuvo integrada por 110 estudiantes de quinto grado de secundaria. Para obtener 
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la información se empleó la encuesta como técnica y un cuestionario de 17 preguntas 

como instrumento. Así, los resultados mostraron que la comunicación con los padres 

presentó relación con el consumo de sustancias psicoactivas (χ² = 7,60), valor que superó 

el punto crítico de 5,99. Además, se identificaron asociaciones con las discusiones 

familiares (χ² = 20,15), la percepción de preocupación de los padres (χ² = 11,36) y la 

presencia de familiares que fumaban o consumían bebidas alcohólicas con frecuencia (χ² 

= 9,44). Por otra parte, el 8,18 % de los adolescentes señaló consumir marihuana algunas 

veces, mientras que el 91,82 % no informó consumo de sustancias psicoactivas. En 

conjunto, los hallazgos permitieron establecer que determinados factores familiares y 

personales se vincularon con el consumo de estas sustancias, destacando especialmente 

el papel de la comunicación con los padres. 

2.1.3 Antecedentes regionales y/o locales 

2.2 Bases Teóricas 

2.2.1 Comunicación Familiar 

La comunicación desarrollada en el ámbito familiar se vincula de manera 

compleja con los trastornos relacionados con el consumo de sustancias. Además, 

constituye un proceso de interacción mediante el cual las personas construyen, 

intercambian y regulan significados dentro de sus relaciones (Chattopadhyay et al., 2022; 

Segrin & Flora, 2018). En ese sentido, la comunicación se sustenta en la intersubjetividad 

y en el intercambio de retroalimentación entre sus integrantes. En consecuencia, cada 

familia desarrolla una dinámica comunicativa propia y cambiante. Además, esta 

comunicación puede analizarse a partir de vínculos específicos. Entre ellos se encuentran 

la relación entre padres e hijos, la comunicación conyugal y aquella que involucra al 

conjunto familiar (Chattopadhyay et al., 2022; Whitchurch & Constantine, 1993; Socha, 

1999). 
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• La comunicación familiar y el trastorno por consumo de sustancias 

La relación entre la comunicación familiar y el consumo de sustancias puede 

comprenderse desde la teoría de la socialización primaria. Esta perspectiva sostiene que 

las conductas de los adolescentes están influenciadas por los procesos de interacción y 

comunicación que se desarrollan dentro de la familia. Asimismo, las actitudes, creencias, 

valores y comportamientos se construyen a partir del contacto con la familia, la escuela y 

el grupo de pares. Por otra parte, una débil vinculación con los padres puede relacionarse 

con una menor capacidad de autocontrol y con la posterior aparición de conductas 

problemáticas. Además, se plantea que la influencia de la socialización primaria sobre el 

comportamiento no ocurre de manera directa, sino que puede estar mediada por las 

creencias y disposiciones que el adolescente internaliza. (Chattopadhyay et al., 2022; 

Oetting & Donnermeyer, 1998). 

En ese sentido, la crianza autoritativa se considera más favorable para el desarrollo 

de los adolescentes que los estilos pasivo y restrictivo. Este tipo de crianza promueve un 

ambiente emocional basado en la calidez, la cercanía y la participación de los padres. 

Asimismo, favorece la autonomía y permite que los hijos expresen sus opiniones con 

mayor libertad. Por otra parte, el control parental se ejerce de manera firme, exigente y 

orientadora, en lugar de recurrir a prácticas coercitivas, punitivas o restrictivas. En ese 

sentido, la combinación de afecto y establecimiento adecuado de límites contribuye a 

fortalecer el vínculo entre padres e hijos. Además, una comunicación familiar abierta y 

expresiva facilita relaciones más cercanas dentro del hogar. De igual manera, este tipo de 

interacción se asocia con una menor presencia de conductas externalizantes en los 

adolescentes (Chattopadhyay et al., 2022; Rueter & Koerner, 2008). 
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• Comunicación acerca de sustancias 

Los mensajes verbales y no verbales que transmiten contenidos contradictorios se 

han vinculado con los trastornos por consumo de sustancias. En cambio, cuando los 

padres dialogan de manera directa con sus hijos adolescentes sobre este tema, puede 

generarse un efecto protector. Asimismo, una menor sobreprotección acompañada de una 

mayor expresividad familiar favorece la comunicación específica sobre sustancias. Esta 

interacción puede contribuir a reducir el consumo de alcohol. Por el contrario, una escasa 

expresividad junto con una elevada sobreprotección disminuye la posibilidad de abordar 

estos temas dentro del hogar. En consecuencia, esta situación podría relacionarse con una 

mayor presencia de consumo de sustancias. Además, la manera en que los padres 

comunican control y afecto puede variar según el contexto o la situación abordada. Por 

ejemplo, un adolescente puede respetar el horario fijado para regresar a casa y, aun así, 

involucrarse en el consumo de sustancias si las normas familiares sobre este 

comportamiento no están claramente definidas. Del mismo modo, incluso en hogares 

caracterizados por altos niveles de afecto y control, puede presentarse consumo cuando 

no existe una comunicación directa sobre sus riesgos. En ese sentido, la calidad del 

vínculo familiar no actúa de manera aislada. Además, su relación con la comunicación 

específica sobre sustancias puede variar según el grado de expresividad y sobreprotección 

presente en la familia (Chattopadhyay et al., 2022; Choi et al., 2017). 

Continuando, la comunicación entre padres e hijos desempeña un papel 

importante en la conducta de niños y adolescentes. Cuando la disciplina es demasiado 

rígida o se aplica de forma inconsistente, pueden generarse expectativas poco claras sobre 

el comportamiento esperado. Además, esta situación suele presentarse en contextos donde 

existe poca comunicación familiar. Como consecuencia, pueden surgir conflictos e 

interacciones negativas dentro del hogar, asociados con problemas de conducta, 
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delincuencia y consumo de sustancias. En cambio, la expresión frecuente de afecto y 

calidez por parte de los padres puede favorecer un entorno más protector. Asimismo, 

establecer expectativas prosociales claras, reforzar las capacidades de los hijos y 

mantener un monitoreo constante puede contribuir a reducir la aparición de conductas 

problemáticas (Chattopadhyay et al., 2022; Velleman et al., 2005). 

2.2.1.1 Transparencia 

La transparencia o apertura comprende la disposición de padres e hijos para 

expresar de manera clara sus necesidades emocionales. Asimismo, se desarrolla en un 

vínculo familiar donde predominan el diálogo abierto, el apoyo mutuo y una adecuada 

respuesta emocional entre los padres y el adolescente (Ratliff et al., 2023). 

En ese sentido, esta se refiere a la disposición de padres y adolescentes para 

expresar información que anteriormente no había sido compartida. Asimismo, comprende 

la voluntad de responder con honestidad y apertura durante sus interacciones 

(Purwatiningsih et al., 2023). 

Por último, esta dimensión reúne al menos tres componentes de la comunicación 

interpersonal. En primer lugar, supone la disposición de las personas para compartir 

información personal que habitualmente permanece reservada, siempre que hacerlo 

resulte pertinente. Además, implica responder con honestidad a los mensajes recibidos 

durante la interacción. Finalmente, comprende la capacidad de reconocer y asumir como 

propios los sentimientos y las creencias expresadas (Bochner & Kelly, 1974). 

2.2.1.2 Empatía 

La empatía se trata de una respuesta emocional que aparece al reconocer el estado 

afectivo de otra persona. Esta reacción puede coincidir con la emoción observada o 

generar un sentimiento diferente. Asimismo, puede impulsar a la persona a actuar frente 

a lo percibido. En ese sentido, la respuesta puede orientarse a brindar ayuda, reducir el 
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malestar o compartir una experiencia positiva, según la emoción identificada (Gaspar & 

Esteves, 2022; Eisenberg & Miller, 1987; Hoffman, 2000). 

De esa forma, la empatía representa un elemento esencial para el desarrollo de 

relaciones interpersonales adecuadas. No obstante, su conceptualización puede variar 

según el enfoque adoptado. Desde una perspectiva, se concibe como la capacidad 

cognitiva de comprender los sentimientos de otra persona sin involucrarse 

emocionalmente con ellos. A esta forma de comprensión se le suele denominar 

preocupación distante (Mandelkow, 2025; Lampert et al., 2021). 

Así, en el ámbito familiar, la empatía puede entenderse como la capacidad de los 

padres para comprender las experiencias de sus hijos adolescentes desde su propia 

perspectiva. Asimismo, implica mantener una disposición emocional abierta que 

favorezca la cercanía y la conexión. Además, comprende la expresión verbal de los 

sentimientos y el uso de gestos o actitudes no verbales que transmitan comprensión. Por 

otra parte, también incluye reconocer experiencias humanas compartidas entre 

generaciones, como la necesidad de encontrar sentido y sentirse parte de un entorno 

(Marzban et al., 2024). 

Es por ello que la empatía se puede entender como la capacidad de los padres para 

comprender lo que su hijo vive en un momento determinado. Para ello, buscan interpretar 

la situación desde la perspectiva del adolescente. En cambio, la simpatía se relaciona con 

experimentar preocupación o pesar por lo que otra persona atraviesa (Purwatiningsih et 

al., 2023). 

2.2.1.3 Actitud de apoyo 

La actitud de apoyo constituye un componente importante de las relaciones 

interpersonales efectivas. Cuando este respaldo está ausente, resulta más difícil establecer 

un diálogo abierto y comprensivo. En ese sentido, los padres expresan una actitud de 
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apoyo cuando describen las situaciones sin emitir juicios, se comunican de manera 

espontánea y mantienen una postura flexible en lugar de adoptar posiciones rígidas o 

definitivas (Purwatiningsih et al., 2023). 

En ese modo, las relaciones de apoyo entre padres y adolescentes se distinguen 

por la apertura, la aceptación y la capacidad de responder emocionalmente. En ese 

sentido, la apertura implica que ambas partes comuniquen de forma clara sus necesidades 

afectivas. Asimismo, este intercambio permite reconocer el grado de calidez y 

sensibilidad emocional presente en la relación familiar (Ratliff et al., 2023; Criss et al., 

2016). 

Continuando, este apoyo se manifiesta mediante expresiones de afecto, interés y 

cuidado hacia sus hijos. Asimismo, cuando los adolescentes perciben mayores niveles de 

este respaldo, aumentan las posibilidades de establecer vínculos seguros. En 

consecuencia, esta relación puede favorecer tanto su funcionamiento cognitivo como su 

bienestar psicológico (Qian et al., 2024; Chen, 2023). 

2.2.1.4 Actitud positiva 

La actitud positiva se refleja en una disposición caracterizada por entusiasmo, 

optimismo, energía y confianza. Asimismo, supone mantener pensamientos favorables y 

un buen estado de ánimo. Además, implica conservar la seguridad en uno mismo y en los 

demás, incluso frente a circunstancias difíciles (EUGLOH, 2024). 

De ese modo, la actitud positiva puede expresarse de dos formas dentro de la 

comunicación interpersonal. Por un lado, se manifiesta mediante una disposición 

favorable durante la interacción. Por otro, implica brindar estímulos positivos que 

motiven a los adolescentes a participar activamente en el diálogo. En ese sentido, ambos 

aspectos forman parte de una comunicación positiva entre padres e hijos (Purwatiningsih 

et al., 2023). 
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2.2.2 Prevención del Consumo de Drogas 

Un aspecto vinculado con el consumo de sustancias en la adolescencia es la 

comunicación entre padres e hijos sobre este tema. En general, dialogar acerca de los 

riesgos para la salud se asocia con menores niveles de consumo. Sin embargo, las 

conversaciones frecuentes centradas en el consumo de los propios padres, los mensajes 

permisivos o las consecuencias del uso de sustancias pueden relacionarse con niveles más 

elevados. Asimismo, la evidencia señala que una comunicación clara y el establecimiento 

de normas firmes resultan más efectivos cuando se desarrollan dentro de una relación 

cercana y de confianza entre padres y adolescentes (Defoe et al., 2023; Carver et al., 

2017). 

Así, la adolescencia representa una etapa decisiva del desarrollo, ya que durante 

este periodo comienzan a afianzarse conductas que pueden mantenerse con el paso del 

tiempo. Asimismo, esta fase se caracteriza por cambios rápidos en los aspectos físicos, 

biológicos y psicosociales. A su vez, estas transformaciones se encuentran condicionadas 

por el entorno social, comunitario y cultural. En consecuencia, dichos contextos pueden 

influir de manera importante en el desarrollo de los adolescentes (Estrategia sobre Drogas 

de Wellington-Guelph, 2024; Ali et al., 2022; Director de Salud Pública de Canadá, 

2018). De ese modo, durante esta etapa, algunos adolescentes comienzan a experimentar 

con diferentes sustancias y, en ciertos casos, a consumirlas. Asimismo, esta conducta 

puede incrementar la posibilidad de desarrollar problemas asociados con su uso 

(Estrategia sobre Drogas de Wellington-Guelph, 2024). 

Sin embargo, debe considerarse que el consumo de sustancias puede presentarse 

con diferentes niveles de frecuencia e intensidad. Además, comenzar a consumir a una 

edad temprana no significa necesariamente que se desarrollarán problemas posteriores. 

En algunos casos, los adolescentes pueden experimentar con estas sustancias de manera 
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ocasional. Asimismo, este comportamiento puede estar motivado por razones como 

socializar, relajarse, divertirse o compartir con otras personas (Estrategia sobre Drogas de 

Wellington-Guelph, 2024; Director de Salud Pública de Canadá, 2018). En ese sentido, 

los efectos adversos asociados con la exposición temprana a sustancias resaltan la 

necesidad de reconocer los factores externos que pueden aumentar o disminuir el riesgo 

de un consumo problemático. Por ello, identificar estos elementos resulta útil para 

orientar las estrategias de prevención. Asimismo, el consumo de sustancias durante la 

adolescencia temprana no depende de una sola causa. Por el contrario, surge de la 

interacción de distintos factores individuales, interpersonales, comunitarios y sociales 

(Estrategia sobre Drogas de Wellington-Guelph, 2024; Ali et al., 2022; Director de Salud 

Pública de Canadá, 2018) 

En ese sentido, la Estrategia sobre Drogas de Wellington-Guelph (2024), propone 

los siguientes factores de riesgo y protección que influyen en el consumo problemático 

de sustancias entre adolescentes: 

Tabla 1 

Factores de riesgo y protección que influyen en el consumo problemático de sustancias 

entre adolescentes 

Nivel Factor Definición 

Individual 

Resiliencia 

Capacidad de adaptarse favorablemente ante 

situaciones difíciles o adversas mediante 

habilidades personales, relaciones de apoyo y 

recursos del entorno. 

Salud mental 

Estado psicológico que puede actuar como 

factor de riesgo o protección frente al consumo 

de sustancias, dependiendo de las condiciones 

emocionales y del apoyo existente. 

Genética 

Predisposición biológica que, al interactuar con 

factores conductuales y sociales, puede 

aumentar la vulnerabilidad al consumo 

problemático de sustancias. 

Interpersonal Pares 
Influencia ejercida por los compañeros sobre las 

decisiones y conductas relacionadas con el 
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consumo; los modelos positivos pueden 

funcionar como protección. 

Familia 

Entorno formado por las relaciones, estilos de 

crianza y funcionamiento familiar, donde el 

apoyo parental y la comunicación abierta 

pueden proteger frente al consumo 

problemático. 

Abuso y maltrato 

Experiencias adversas de violencia o maltrato 

durante la infancia que pueden incrementar el 

riesgo de iniciar tempranamente el consumo de 

sustancias. 

Comunitario 

Acceso a 

servicios 

adecuados 

Disponibilidad de servicios de salud y apoyo 

oportunos, apropiados para la edad y adaptados 

a las necesidades y características de los 

jóvenes. 

Vinculación con 

la escuela 

Sentido de pertenencia y conexión del 

estudiante con su institución educativa, sus 

docentes y compañeros. 

Disponibilidad y 

accesibilidad de 

sustancias 

Facilidad con la que los adolescentes pueden 

encontrar u obtener sustancias a través de la 

familia, los pares, los servicios de salud o el 

entorno comunitario. 

Social 

Trauma 

intergeneracional 

Consecuencias de experiencias traumáticas 

históricas y persistentes que afectan a 

generaciones posteriores y pueden aumentar su 

vulnerabilidad frente al consumo. 

Estigma y 

discriminación 

Experiencias de rechazo o trato desigual que 

generan situaciones de vulnerabilidad y pueden 

dificultar el acceso al apoyo y a los servicios 

necesarios. 

Disponibilidad y 

accesibilidad de 

sustancias 

Condiciones sociales caracterizadas por bajos 

ingresos, precariedad económica o falta de 

vivienda que pueden incrementar la 

vulnerabilidad de los adolescentes frente al 

consumo de sustancias. 

Nota. Elaborado a partir del director de Salud Pública de Canadá (2018), citado en 

Estrategia sobre Drogas de Wellington-Guelph (2024) 

2.2.2.1 Conocimiento sobre drogas y sus efectos adversos 

Según Kolawole et al. (2025), el conocimiento sobre drogas y sus efectos 

comprende la información que posee una persona acerca del consumo de sustancias, así 

como la capacidad para reconocer sus efectos y las complicaciones que pueden 
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presentarse a corto y largo plazo. De ese modo, Kolawole et al. evaluaron la capacidad 

de estudiantes para reconocer los síntomas asociados al consumo de drogas, así como sus 

complicaciones a corto y largo plazo. A partir de ello, organizaron estos aspectos en 

diferentes categorías, las cuales se presentan en la siguiente tabla: 

Tabla 2 

Conocimiento de los efectos del consumo de sustancias 

Categoría Componentes 

Síntomas del consumo de drogas 

- Insuficiencia renal  

- Daño cerebral  

- Sequedad de boca  

- Alucinaciones visuales  

- Alucinaciones auditivas  

- Estreñimiento  

- Diarrea  

- Trastornos mentales  

Complicaciones a corto plazo del 

consumo de drogas 

- Dependencia  

- Ansiedad y depresión  

- Trastornos del sueño  

- Agresividad  

- Trastorno de la personalidad  

- Olvidos  

- Euforia  

Complicaciones a largo plazo del 

consumo de drogas 

- Trastorno de la personalidad  

- Agresividad  

- Pesimismo  

- Trastornos mentales 

Nota. Elaborado a partir de Kolawole et al. (2025). 

Así, Garg et al. (2025)  mencionan que resulta importante identificar el nivel de 

conocimiento de los estudiantes respecto al consumo de sustancias. En ese sentido, 

disponer de conocimientos adecuados puede constituir un factor protector. Asimismo, 

esta información contribuye a fortalecer la prevención del consumo. 

2.2.2.2 Actitud hacia el consumo de drogas 

Según Cengiz et al. (2025), una actitud favorable hacia las sustancias adictivas 

puede reflejar una mayor predisposición al consumo. En cambio, una actitud desfavorable 

expresa una mayor tendencia a evitarlas. Por ello, reconocer los factores de riesgo 
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asociados con estas conductas resulta necesario para identificar de manera temprana a los 

jóvenes más vulnerables. Asimismo, esta información permite orientar acciones 

preventivas destinadas a reducir la probabilidad de consumo en el futuro. 

Continuando, entre los diversos factores vinculados con el consumo de sustancias 

en adolescentes, el ostracismo puede representar una condición de especial riesgo. Este 

fenómeno aparece cuando una persona percibe una separación emocional y física respecto 

de los demás (Cengiz et al., 2025; Kiuru et al., 2024). De esa forma, durante la 

adolescencia, los vínculos con los pares desempeñan una función relevante en la 

adquisición y mantenimiento de hábitos saludables. No obstante, los adolescentes suelen 

ser más sensibles al ostracismo que las personas de otras etapas del desarrollo. Esto se 

debe, en parte, a la importancia que adquiere la pertenencia al grupo de pares. Asimismo, 

durante este periodo pueden presentarse con mayor frecuencia experiencias de exclusión 

social (Cengiz et al., 2025; Wölfer & Scheithauer, 2013). 

Además, otro aspecto relacionado con las actitudes frente al consumo de 

sustancias adictivas es el nivel de esperanza. Esta se refiere a la capacidad de identificar 

diferentes caminos para alcanzar las metas personales. Asimismo, comprende la 

motivación necesaria para continuar avanzando hacia su cumplimiento (Cengiz et al., 

2025; Snyder et al., 2021). Por ello, de acuerdo con la teoría de la esperanza, las personas 

con mayores niveles de esperanza suelen identificar distintas alternativas para alcanzar 

sus metas y mantener la motivación necesaria para lograrlas. En cambio, quienes 

presentan niveles bajos pueden tener dificultades para encontrar formas de conseguir sus 

objetivos y mostrar menor motivación. Asimismo, una mayor esperanza se relaciona con 

mayor autoconfianza, bienestar, flexibilidad para afrontar dificultades y capacidad para 

regular las emociones, lo que puede ser considerado un factor que previene el uso de 

sustancias (Cengiz et al., 2025; D’Souza et al., 2020; Çelebi et al., 2022). Así, la ausencia 
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de sentido de pertenencia y la desesperanza pueden dificultar su integración en el entorno 

social y la construcción de una identidad vinculada con hábitos saludables. En 

consecuencia, estas condiciones podrían aumentar la vulnerabilidad frente a problemas 

relacionados con el consumo de sustancias. Por ello, la esperanza puede desempeñar un 

papel relevante en el vínculo entre el ostracismo y las actitudes hacia las sustancias 

adictivas (Cengiz et al., 2025). 

Sumado a ello, otra característica vinculada con las actitudes frente a las 

sustancias adictivas es el autocontrol. Este se refiere a la capacidad de una persona para 

regular sus emociones, pensamientos y conductas. Asimismo, permite orientar sus 

respuestas de acuerdo con las situaciones que enfrenta (Cengiz et al., 2025; Vazsonyi & 

Huang, 2010). De esa forma, las personas con mayor autocontrol suelen tener mejores 

recursos para afrontar el malestar psicológico en situaciones estresantes. En cambio, un 

nivel reducido de esta capacidad puede asociarse con mayor impulsividad, búsqueda de 

riesgos e insensibilidad. Asimismo, quienes presentan menor autocontrol tienden a 

involucrarse con mayor frecuencia en conductas riesgosas. Además, pueden mostrar una 

actitud más centrada en sí mismos, menor flexibilidad de pensamiento y poca tolerancia 

frente a determinadas situaciones (Cengiz et al., 2025; Li et al., 2014). 

2.2.2.3 Intención de consumo de drogas 

La intención frente a una determinada conducta constituye un indicador 

importante del comportamiento futuro. En ese sentido, expresa el grado de motivación o 

disposición que posee una persona para realizar dicha acción (Saleem & Rizvi, 2023; 

Fishbein & Ajzen, 1975). Así, la intención de consumir una sustancia representa un 

antecedente relevante de la conducta posterior. En ese sentido, cuanto mayor es la 

disposición hacia el consumo, mayor puede ser la probabilidad de que este llegue a 
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producirse. Asimismo, esta asociación se ha identificado en adolescentes, especialmente 

en relación con el consumo de alcohol y cannabis (Defoe et al., 2023). 

2.2.2.4 Conductas de consumo de drogas 

En ese sentido, las conductas asociadas con el consumo de sustancias pueden 

variar a lo largo del tiempo debido a diferentes factores, entre ellos las influencias sociales 

y los cambios en las políticas (Kim et al., 2024; Dave et al., 2019; Layman et al., 2022). 

En ese sentido, analizar los patrones de consumo en distintos periodos permite identificar 

sus modificaciones y reconocer las variaciones que se presentan con el paso del tiempo 

(Kim et al., 2024; Cuadros et al., 2023). De igual manera, conocer las tendencias 

relacionadas con el consumo de sustancias resulta relevante tanto para quienes diseñan 

políticas públicas como para los responsables del sector educativo. En ese sentido, estos 

cambios permiten identificar nuevas formas de consumo entre los adolescentes. Por 

ejemplo, en Estados Unidos, el uso de cigarrillos electrónicos se incrementó de 1,5 % a 

13,4 % entre 2011 y 2014. En contraste, durante ese mismo periodo, el consumo de 

cigarrillos convencionales disminuyó de 11,6 % a 8,2 % (Kim et al., 2024; Arrazola y 

otros, 2015). 

2.2.3 Definición de términos básicos 

• Apoyo moral y material: integra tanto el respaldo emocional como la ayuda 

práctica. Por una parte, el apoyo emocional se manifiesta mediante la escucha, 

el afecto, la valoración y la presencia. Por otra, el apoyo material incluye 

acciones concretas, como facilitar transporte o colaborar en actividades 

cotidianas (Thomas & Hodges, 2026). 

• Ayuda ante problemas: hace referencia al respaldo brindado mediante 

consejos, orientación, retroalimentación o conocimientos útiles frente a una 
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dificultad. Asimismo, contribuye a valorar alternativas y buscar soluciones ante 

problemas personales o familiares (Thomas & Hodges, 2026). 

• Comprensión emocional mutua: alude a la capacidad de identificar las 

emociones de otra persona y responder ante ellas durante las interacciones 

sociales. En ese sentido, favorece relaciones de apoyo y una adecuada respuesta 

emocional entre padres y adolescentes (Ratliff et al., 2023). 

• Comunicación abierta: representa el diálogo que mantienen padres e hijos 

acerca de sus necesidades emocionales. Además, esta apertura permite 

reconocer el nivel de calidez y receptividad presente en la relación entre padres 

y adolescentes (Ratliff et al., 2023). 

• Consecuencias del consumo: incluyen las complicaciones que pueden 

aparecer como resultado del uso de sustancias. A largo plazo, pueden 

manifestarse dependencia, ansiedad, depresión, trastornos de personalidad, 

agresividad y alteraciones del sueño (Kolawole et al., 2025). 

• Influencia social: se relaciona con el efecto que ejercen los compañeros sobre 

las decisiones vinculadas con el consumo de sustancias. Así, la presión del 

grupo, la curiosidad o el deseo de pertenencia pueden favorecer la 

experimentación. En cambio, contar con modelos positivos entre pares puede 

funcionar como un elemento protector (Estrategia sobre Drogas de Wellington-

Guelph, 2024). 

• Motivos de consumo: hacen referencia a las razones que pueden llevar a una 

persona a involucrarse en el uso de sustancias. Entre las principales se 

encuentran la curiosidad, la presión social y la influencia ejercida por el grupo 

de pares (Kolawole et al., 2025). 
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• Signos de dependencia: abarcan manifestaciones conductuales, cognitivas y 

fisiológicas vinculadas con el consumo repetido de sustancias. Entre ellas 

destacan el deseo intenso de consumir, la dificultad para controlar el uso, la 

prioridad otorgada al consumo, el incremento de la tolerancia y, en 

determinados casos, los síntomas de abstinencia (Kolawole et al., 2025). 

• Sinceridad con los padres: se refiere a la disposición para responder con 

honestidad durante el intercambio comunicativo. Asimismo, supone mostrarse 

abierto y compartir información que habitualmente permanece reservada, 

siempre que su revelación resulte pertinente dentro de la interacción 

(Purwatiningsih et al., 2023). 

• Valoración de mantenerse libre de drogas: expresa una postura desfavorable 

frente a las sustancias adictivas y una disposición a mantenerse alejado de ellas. 

En contraste, una actitud favorable puede reflejar mayor acercamiento hacia su 

consumo (Cengiz et al., 2025) 

2.3 Formulación de hipótesis 

2.3.1 Hipótesis general 

La comunicación familiar se relaciona significativamente con la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

2.3.2 Hipótesis específicas 

• H.E.1: La transparencia se relaciona significativamente con la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 
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• H.E.2: La empatía se relaciona significativamente con la prevención del 

consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

• H.E.3: La actitud de apoyo se relaciona significativamente con la prevención 

del consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

• H.E.4: La actitud positiva se relaciona significativamente con la prevención 

del consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, 2025. 

2.4 Variables del Estudio 

2.4.1 Identificación de variables 

• Comunicación familiar 

− Transparencia 

− Empatía 

− Actitud de apoyo 

− Actitud positiva 

• Prevención de consumo de drogas 

− Conocimiento sobre drogas y sus efectos adversos 

− Actitud hacia el consumo de drogas 

− Intención de consumo de drogas 

− Conductas de consumo de drogas 
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2.4.2 Operacionalización de variables 

RELACIÓN ENTRE LA COMUNICACIÓN FAMILIAR Y LA PREVENCIÓN DEL CONSUMO DE DROGAS EN LOS ESTUDIANTES DE CUARTO DE 

SECUNDARIA DEL COLEGIO SAGRADO CORAZÓN DE JESÚS DEL CUSCO 

VARIABLE DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE MEDICIÓN 

Variable 1: 

 

Comunicación 

familiar 

 

 

 

Se trata de la capacidad 

de los miembros de la 

familia para compartir 

entre sí sus 

necesidades, 

sentimientos y deseos, 

y responder 

positivamente a las 

necesidades 

cambiantes de los 

demás integrantes de la 

familia (Ferić, 2024; 

Guilamo et al., 2006).  

La comunicación 

familiar fue evaluada a 

través de las 

dimensiones 

transparencia, 

empatía, actitud de 

apoyo y actitud 

positiva, considerando 

la forma en que los 

estudiantes perciben y 

experimentan la 

interacción 

comunicativa con sus 

padres 

cotidianamente. 

Transparencia • Información sobre riesgos 

• Sinceridad con los padres 

• Diálogo sobre consumo 

• Comunicación abierta 

• Receptividad a consejos 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 

Empatía • Reacción emocional 

parental 

• Valoración de mantenerse 

libre de drogas 

• Ánimo ante dificultades 

• Apertura a sugerencias 

• Comprensión emocional 

mutua 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 

Actitud de apoyo • Apertura para comunicar 

hábitos 

• Apoyo moral y material 

• Ayuda ante problemas 

• Apoyo para evitar el 

consumo 

• Asistencia parental 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 
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Actitud positiva • Valoración positiva 

• Aceptación de consejos 

• Respuesta calmada 

• Búsqueda de soluciones 

• Orientación amable 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 

Variable 2: 

 

Prevención de 

consumo de 

drogas 

Comprende programas 

utilizados como 

estrategia de control 

del consumo de drogas, 

los cuales pueden 

desarrollarse en 

diferentes contextos, 

incluido el ámbito 

escolar (Tahlil et al., 

2025; Iskandar, 2014) 

Esta es evaluada 

mediante las 

dimensiones 

conocimiento sobre 

drogas y sus efectos 

adversos, actitud hacia 

el consumo, intención 

de consumo y 

conductas de 

consumo, 

considerando las 

respuestas de los 

estudiantes frente a 

estos aspectos. 

Conocimiento sobre 

drogas y sus efectos 

adversos 

• Definición de drogas 

• Tipos de drogas 

• Efectos físicos 

• Efectos mentales 

• Signos de dependencia 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 

Actitud hacia el 

consumo de drogas 

• Motivos de consumo 

• Consecuencias del 

consumo 

• Riesgo personal 

• Riesgo familiar 

• Influencia social 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 

Intención de consumo 

de drogas 

• Intención de abstinencia 

inmediata 

• Intención de abstinencia 

escolar 

• Intención de abstinencia 

futura 

• Intención de evitar 

narcóticos 

• Intención de evitar 

psicotrópicos 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 
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Conductas de consumo 

de drogas 

• Rechazo del consumo de 

marihuana 

• Rechazo del consumo de 

estimulantes 

• Rechazo del consumo de 

inhalantes 

• Rechazo del consumo de 

nicotina 

• Rechazo del consumo en 

contextos sociales 

Escala tipo Likert ordinal: 

· 1 = Totalmente en desacuerdo 

· 2 = En desacuerdo 

· 3 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo 

· 4 = De acuerdo 

· 5 = Totalmente de acuerdo 
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CAPÍTULO III  

METODOLOGÍA DE LA INVESTIGACIÓN 

3.1 Tipo y nivel de investigación 

3.1.1 Tipo 

La investigación fue de tipo básico, debido a que estuvo orientada a ampliar el 

conocimiento acerca de la relación entre la comunicación familiar y la prevención del 

consumo de drogas en estudiantes de cuarto grado de secundaria. En ese sentido, el 

estudio no buscó aplicar un programa ni modificar deliberadamente las variables, sino 

comprender cómo se relacionaban dentro del contexto educativo en el que se 

desenvolvían los estudiantes del Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco durante el 

año 2025. 

Al respecto, Hernández-Sampieri y Mendoza (2023), señalan que la investigación 

básica se orienta principalmente a la generación y ampliación del conocimiento sobre 
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determinados fenómenos, mientras que la investigación aplicada busca atender problemas 

concretos mediante soluciones prácticas. Por ello, el estudio se ubicó dentro de la 

investigación básica, ya que estuvo dirigido a generar conocimiento sobre las variables 

analizadas sin desarrollar una intervención sobre ellas. 

3.1.2 Nivel 

En cuanto al nivel de la investigación presentó fue correlacional, debido a que 

buscó determinar la relación existente entre la comunicación familiar y la prevención del 

consumo de drogas. Asimismo, se examinó la relación de las dimensiones transparencia, 

empatía, actitud de apoyo y actitud positiva con la prevención del consumo de drogas. 

Por consiguiente, el propósito no fue demostrar una relación de causa y efecto, sino 

establecer el grado y dirección de asociación existente entre las variables estudiadas. 

Según Hernández-Sampieri y Mendoza (2023), los estudios correlacionales tienen 

como finalidad conocer la relación o el grado de asociación existente entre dos o más 

conceptos, categorías o variables dentro de un contexto determinado. Para ello, las 

variables son medidas y posteriormente se analiza estadísticamente la relación existente 

entre ellas. 

3.2 Diseño de la investigación 

En cuanto al diseño, la investigación correspondió a un diseño no experimental, 

de corte transversal y correlacional. Fue no experimental porque las variables 

comunicación familiar y prevención del consumo de drogas fueron estudiadas sin 

manipularlas intencionalmente. Asimismo, fue transversal debido a que la información 

se recopiló en un solo momento durante el año 2025. Finalmente, tuvo carácter 

correlacional porque se buscó establecer la relación estadística entre las variables y las 

dimensiones consideradas. 
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Así, Hernández-Sampieri y Mendoza (2023) explican que los diseños no 

experimentales permiten estudiar los fenómenos tal como se presentan en su contexto, sin 

efectuar una manipulación deliberada de las variables. A su vez, los diseños transversales 

recogen la información en un momento determinado. De manera complementaria, 

Salkind (2021) señala que los diseños correlacionales no experimentales permiten 

examinar las asociaciones entre variables sin introducir tratamientos o condiciones 

experimentales. 

Esquema del diseño: 

                               V1 

 

          M                        r             

                            

                             V2 

 

Donde: 

− M: Muestra de estudio. 

− V1: Comunicación familiar. 

− V2: Prevención del consumo de drogas. 

− r: Relación entre la comunicación familiar y la prevención del consumo de 

drogas. 

3.2.1 Enfoque 

Asimismo, el estudio siguió un enfoque cuantitativo, puesto que las variables 

comunicación familiar y prevención del consumo de drogas fueron medidas mediante 

cuestionarios estructurados, cuyos resultados se expresaron a través de datos numéricos. 

Posteriormente, la información obtenida fue procesada mediante procedimientos 

estadísticos con el propósito de establecer la relación existente entre ambas variables. 
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Creswell y Creswell (2022) sostienen que el enfoque cuantitativo permite estudiar 

relaciones entre variables que pueden ser medidas mediante instrumentos, de modo que 

los datos obtenidos sean analizados estadísticamente para contrastar las hipótesis 

formuladas. En concordancia con ello, este enfoque permitió medir las variables de 

manera objetiva y comprobar estadísticamente la relación planteada en la investigación. 

3.3 Población y muestra 

3.3.1 Población 

La población comprendió a todos los estudiantes de cuarto grado de secundaria 

del Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco matriculados durante el año 2025. 

Debido a que el número total de integrantes estuvo claramente identificado y delimitado, 

se trató de una población finita. Asimismo, fue una población accesible, puesto que sus 

integrantes pertenecían a la institución educativa donde se desarrolló el estudio y se 

encontraban disponibles para la aplicación de los instrumentos. 

Cada estudiante constituyó una unidad de análisis, ya que sobre cada uno se 

recogió información relacionada con la comunicación familiar y la prevención del 

consumo de drogas. Kumar (2019) sostiene que la delimitación de la población requiere 

establecer con claridad el grupo sobre el cual se desea obtener información, de acuerdo 

con las características y condiciones definidas para el estudio. En consecuencia, la 

población quedó delimitada por el grado de estudios, la institución educativa y el periodo 

en que se desarrolló la investigación. 

3.3.2 Muestra 

La muestra estuvo constituida por los 26 estudiantes de cuarto grado de 

secundaria, es decir, se incluyó a la totalidad de integrantes de la población. Por esta 

razón, se trabajó con una muestra censal o censo poblacional, donde el tamaño de la 

muestra coincidió con el tamaño de la población (N = 26; n = 26). 
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En consecuencia, no fue necesario aplicar un procedimiento de selección 

muestral, ya sea probabilístico o no probabilístico, debido a que todos los integrantes 

participaron en el estudio. Hernández-Sampieri y Mendoza (2023) indican que, cuando 

se realiza un censo, se consideran todos los casos que conforman la población de interés. 

De esta manera, la inclusión de los 26 estudiantes permitió obtener información de la 

totalidad del grupo definido para la investigación. 

3.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.4.1 Técnicas 

Para la recolección de información se empleó la encuesta, debido a que permitió 

obtener de manera directa y organizada las respuestas de los estudiantes respecto a la 

comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas. Su aplicación se realizó 

bajo condiciones similares para todos los participantes, lo que facilitó recopilar 

información relacionada con las dimensiones e indicadores establecidos para cada 

variable. 

En ese sentido, Hernández-Sampieri y Mendoza (2023) señalan que la encuesta 

es una técnica empleada con frecuencia en estudios no experimentales de alcance 

descriptivo o correlacional, ya que posibilita recopilar información mediante 

instrumentos estructurados y aplicarlos de manera uniforme a los participantes del 

estudio. 

3.4.2 Instrumentos 

Como instrumentos se utilizaron dos cuestionarios estructurados. El primero 

estuvo orientado a medir la comunicación familiar mediante las dimensiones 

transparencia, empatía, actitud de apoyo y actitud positiva. Por su parte, el segundo 

permitió evaluar la prevención del consumo de drogas considerando el conocimiento 
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sobre las drogas y sus efectos adversos, la actitud hacia el consumo, la intención de 

consumo y las conductas relacionadas con este. 

Cabe precisar que el cuestionario constituye uno de los instrumentos más 

utilizados para recolectar datos en las ciencias sociales y consiste en un conjunto de 

preguntas relacionadas con una o más variables que se pretende medir. Además, sus 

preguntas deben mantener correspondencia con el planteamiento del problema y las 

hipótesis formuladas en la investigación (Hernández-Sampieri & Mendoza, 2023). 

3.5 Técnicas de procesamiento y análisis de datos 

Una vez aplicados los cuestionarios, las respuestas fueron revisadas, codificadas 

y organizadas en una base de datos. Posteriormente, la información fue ingresada y 

procesada mediante el programa IBM SPSS Statistics, verificándose previamente que los 

registros estuvieran completos y correctamente codificados. 

En una primera etapa se desarrolló el análisis descriptivo, empleando frecuencias 

y porcentajes para identificar la distribución de los estudiantes según los niveles 

alcanzados en las variables y sus respectivas dimensiones. De esta manera, fue posible 

presentar los resultados mediante tablas estadísticas y facilitar su interpretación. 

Posteriormente, se efectuó el análisis inferencial para contrastar las hipótesis 

planteadas. Debido a que la muestra estuvo conformada por 26 estudiantes, la normalidad 

de los datos se evaluó mediante la prueba de Shapiro-Wilk, considerando un nivel de 

significancia de 0.05. Al comprobarse que las variables presentaban una distribución 

normal, se utilizó el coeficiente de correlación de Pearson para determinar la dirección, 

intensidad y significancia de la relación entre la comunicación familiar y la prevención 

del consumo de drogas, así como entre las dimensiones consideradas y la segunda 

variable. Para la decisión estadística se estableció un nivel de significancia de α = 0.05. 
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CAPÍTULO IV  

RESULTADOS DE LA INVESTIGACIÓN 

4.1 Presentación de resultados 

A. Presentación y fiabilidad del instrumento aplicado 

Tabla 3  

Confiabilidad de las variables 

N° Variables N de elementos Alfa de Cronbach 

1 Comunicación Familiar 20 0.953 

2 Prevención del consumo de drogas 20 0.953 

Nota. Elaborado a partir del análisis en SPSS V27. 

La Tabla 3 muestra que la variable comunicación familiar, compuesta por 20 

ítems, obtuvo un Alfa de Cronbach de 0.953. Del mismo modo, la variable prevención 

del consumo de drogas, integrada también por 20 ítems, alcanzó un coeficiente de 0.953. 



40 

 

Ambos coeficientes se encuentran muy próximos a 1, lo que evidencia una 

consistencia interna excelente entre los ítems que conforman cada variable. En 

consecuencia, las preguntas presentan un comportamiento homogéneo y permiten medir 

de manera consistente los constructos considerados en el estudio. 

Los resultados indican que el instrumento posee una alta confiabilidad para 

evaluar tanto la comunicación familiar como la prevención del consumo de drogas en los 

estudiantes de cuarto de secundaria. Por ello, los puntajes obtenidos mediante su 

aplicación pueden emplearse con adecuada consistencia en los posteriores análisis 

descriptivos y correlacionales. 

B. Análisis descriptivo 

Tabla 4  

Comunicación familiar 

 
Frecuencia Porcentaje 

Comunicación familiar poco favorable 2 7.7 

Comunicación familiar parcialmente favorable 14 53.8 

Comunicación familiar favorable 10 38.5 

Total 26 100.0 

 

Figura 1  

Comunicación familiar 
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En la Tabla 4 se observa que, de los 26 estudiantes evaluados, 14 (53.8 %) 

presentan una comunicación familiar parcialmente favorable. Asimismo, 10 estudiantes 

(38.5 %) alcanzan una comunicación familiar favorable, mientras que solamente 2 (7.7 

%) se ubican en la categoría poco favorable. Por tanto, la mayor concentración de 

estudiantes se encuentra en el nivel intermedio de esta variable. 

La distribución evidencia que más de la mitad de los estudiantes percibe 

condiciones comunicativas familiares que resultan adecuadas en determinados aspectos, 

pero que todavía no se manifiestan de manera plenamente favorable. A ello se suma que 

un 38.5 % alcanza la categoría más favorable, lo cual representa una proporción 

importante del grupo. En contraste, el porcentaje reducido de comunicación poco 

favorable (7.7 %) muestra que las dificultades más marcadas en la interacción familiar se 

presentan únicamente en una minoría. 

Estos resultados permiten señalar que, en el grupo estudiado, predomina una 

dinámica familiar con posibilidades de diálogo, comprensión, apoyo y actitudes positivas, 

aunque estos componentes todavía pueden presentar variaciones entre los estudiantes y 

sus familias. En ese sentido, el predominio de la categoría parcialmente favorable sugiere 

que la comunicación familiar se encuentra relativamente fortalecida, pero aún existe 

margen para promover una interacción más abierta y consistente entre padres e hijos, 

aspecto especialmente relevante durante la etapa de la adolescencia. 
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Tabla 5  

Transparencia 

 
Frecuencia Porcentaje 

Expresión familiar poco abierta 4 15.4 

Expresión familiar moderadamente abierta 12 46.2 

Expresión familiar abierta y sincera 10 38.5 

Total 26 100.0 

 

Figura 2  

Transparencia 

 

En la Tabla 5, respecto a la dimensión transparencia, 12 estudiantes (46.2 %) 

presentan una expresión familiar moderadamente abierta, constituyendo el grupo de 

mayor frecuencia. Por otro lado, 10 estudiantes (38.5 %) muestran una expresión familiar 

abierta y sincera, mientras que 4 (15.4 %) evidencian una expresión familiar poco abierta. 

A partir de estos datos, se aprecia que la transparencia dentro de la comunicación 

familiar se concentra principalmente entre una apertura moderada y una expresión abierta 

y sincera. En conjunto, el 84.7 % de los estudiantes se encuentra en estas dos categorías, 

lo que evidencia una tendencia favorable hacia la posibilidad de comunicar pensamientos, 

sentimientos o experiencias dentro del hogar. Sin embargo, el 15.4 % que presenta poca 

apertura refleja que todavía existen estudiantes que podrían experimentar dificultades 

para expresarse con confianza ante sus familiares. 
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En el contexto de estudiantes de cuarto de secundaria, esta distribución indica que 

para una proporción considerable existe cierta disposición para compartir 

preocupaciones, experiencias y opiniones con los miembros de su familia. No obstante, 

el predominio de una expresión moderadamente abierta (46.2 %) señala que dicha 

confianza comunicativa no necesariamente está consolidada en todas las situaciones. Por 

ello, fortalecer espacios familiares donde el adolescente pueda expresarse con sinceridad 

y sentirse escuchado contribuiría a consolidar una comunicación más transparente. 

  



44 

 

Tabla 6  

Empatía 

 
Frecuencia Porcentaje 

Comprensión emocional limitada 3 11.5 

Comprensión emocional en desarrollo 13 50.0 

Comprensión emocional fortalecida 10 38.5 

Total 26 100.0 

 

Figura 3  

Empatía 

 

La Tabla 6 evidencia que 13 estudiantes (50.0 %) presentan una comprensión 

emocional en desarrollo, siendo esta la categoría predominante. Por su parte, 10 

estudiantes (38.5 %) alcanzan una comprensión emocional fortalecida, mientras que 3 

estudiantes (11.5 %) muestran una comprensión emocional limitada. En consecuencia, la 

mitad de los participantes se concentra en una condición intermedia respecto a la empatía 

familiar. 

Los resultados muestran que una proporción importante de estudiantes percibe 

cierta capacidad de sus familiares para comprender sus emociones, dificultades y puntos 

de vista; sin embargo, esta comprensión todavía no se manifiesta de manera plenamente 

consolidada en todos los casos. A su vez, el 38.5 % ubicado en la categoría fortalecida 

refleja que más de un tercio del grupo experimenta relaciones familiares con mayor 
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sensibilidad y comprensión emocional. Solo el 11.5 % presenta mayores limitaciones en 

este componente. 

Desde el contexto de los estudiantes de cuarto de secundaria, el predominio de 

una comprensión emocional en desarrollo (50.0 %) sugiere que existe una base favorable 

de empatía dentro de las familias, aunque todavía puede fortalecerse la capacidad para 

escuchar, comprender y responder ante las emociones propias de la adolescencia. Así, 

una mayor comprensión emocional puede favorecer que los estudiantes encuentren en su 

familia un espacio de confianza para expresar preocupaciones o situaciones que 

atraviesan. 
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Tabla 7  

Actitud de apoyo 

 
Frecuencia Porcentaje 

Disponibilidad de apoyo reducida 1 3.8 

Disponibilidad de apoyo ocasional 13 50.0 

Disponibilidad de apoyo consistente 12 46.2 

Total 26 100.0 

 

Figura 4  

Actitud de apoyo 

 

En la Tabla 7, sobre la dimensión de actitud de apoyo, 13 estudiantes (50.0 %) se 

encuentran en la categoría de disponibilidad de apoyo ocasional. Asimismo, 12 

estudiantes (46.2 %) manifiestan una disponibilidad de apoyo consistente y solamente 1 

estudiante (3.8 %) presenta una disponibilidad de apoyo reducida. De esta manera, 

prácticamente la totalidad del grupo se concentra entre las categorías ocasional y 

consistente. 

Esta distribución permite apreciar una situación mayormente favorable, debido a 

que casi la mitad de los estudiantes (46.2 %) percibe un acompañamiento familiar 

constante frente a sus necesidades o dificultades. No obstante, el porcentaje ligeramente 

mayor corresponde al apoyo ocasional (50.0 %), indicando que, para algunos estudiantes, 

la ayuda o respaldo familiar puede estar disponible en determinadas circunstancias, pero 
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no necesariamente con la misma continuidad. Resulta especialmente reducido el grupo 

que percibe escaso apoyo, representado por apenas el 3.8 %. 

Lo encontrado refleja que el respaldo familiar está presente en gran parte de los 

estudiantes, ya sea de manera permanente o circunstancial. Este aspecto adquiere 

importancia durante la adolescencia, etapa en la cual el acompañamiento de los padres y 

familiares puede constituir un recurso relevante frente a problemas personales, escolares 

o sociales. Sin embargo, el predominio del apoyo ocasional muestra que todavía sería 

conveniente fortalecer una presencia familiar más constante, de modo que el adolescente 

perciba respaldo cuando necesite orientación o ayuda. 
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Tabla 8  

Actitud positiva 

 
Frecuencia Porcentaje 

Interacción familiar poco constructiva 4 15.4 

Interacción familiar moderadamente constructiva 12 46.2 

Interacción familiar constructiva 10 38.5 

Total 26 100.0 

 

Figura 5  

Actitud positiva 

 

La Tabla 8, respecto a la actitud positiva, se observa que 12 estudiantes (46.2 %) 

presentan una interacción familiar moderadamente constructiva. Seguidamente, 10 

estudiantes (38.5 %) muestran una interacción familiar constructiva y 4 estudiantes (15.4 

%) se ubican en una interacción familiar poco constructiva. Por ello, la categoría 

intermedia reúne el mayor porcentaje de participantes. 

Al examinar los resultados, se advierte que el 84.7 % de los estudiantes se 

distribuye entre una interacción moderadamente constructiva y constructiva. Este 

comportamiento evidencia una tendencia favorable en aspectos relacionados con la 

valoración positiva, aceptación de consejos, respuesta calmada, búsqueda de soluciones 

y orientación amable dentro de la comunicación familiar. Pese a ello, el 15.4 % presenta 
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una interacción poco constructiva, mostrando que todavía existe un grupo reducido con 

mayores dificultades en este componente. 

En términos educativos y familiares, estos resultados indican que la mayoría de 

los estudiantes convive en entornos donde predominan, en diferente grado, actitudes que 

favorecen una comunicación respetuosa y orientada a la solución de dificultades. Sin 

embargo, debido a que el porcentaje más alto corresponde a una interacción 

moderadamente constructiva (46.2 %), estas actitudes positivas todavía no se encuentran 

completamente fortalecidas en todo el grupo. En ese sentido, promover respuestas 

calmadas, orientación adecuada y disposición al diálogo puede contribuir a mejorar la 

calidad de la interacción entre padres e hijos. 
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Tabla 9  

Prevención de consumo de drogas 

 
Frecuencia Porcentaje 

Prevención del consumo poco consolidada 2 7.7 

Prevención del consumo en proceso de consolidación 14 53.8 

Prevención del consumo consolidada 10 38.5 

Total 26 100.0 

 

Figura 6  

Prevención de consumo de drogas 

 

En la Tabla 9 se aprecia que 14 estudiantes (53.8 %) se ubican en una prevención 

del consumo en proceso de consolidación, siendo esta la categoría con mayor presencia. 

Asimismo, 10 estudiantes (38.5 %) presentan una prevención consolidada, mientras que 

únicamente 2 estudiantes (7.7 %) muestran una prevención poco consolidada. 

La distribución refleja que más de la mitad de los estudiantes cuenta con recursos 

preventivos frente al consumo de drogas, aunque estos todavía no se encuentran 

plenamente afianzados. A ello se añade que un 38.5 % alcanza la categoría consolidada, 

lo cual representa una proporción importante con mejores condiciones para afrontar 

situaciones relacionadas con el consumo. En cambio, el 7.7 % ubicado en la categoría 

menos favorable constituye un grupo reducido que evidencia mayores limitaciones 

preventivas. 
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En los estudiantes de cuarto de secundaria, estos resultados muestran una 

tendencia mayormente favorable hacia la prevención del consumo de drogas; sin 

embargo, el predominio de la categoría en proceso de consolidación indica que todavía 

es necesario fortalecer conocimientos, actitudes, decisiones y conductas orientadas a 

evitar el consumo. Así, aunque buena parte de los adolescentes dispone de elementos 

protectores, estos no se manifiestan con igual firmeza en todo el grupo. 
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Tabla 10  

Conocimiento sobre drogas y sus efectos adversos 

 
Frecuencia Porcentaje 

Conocimiento preventivo insuficiente 3 11.5 

Conocimiento preventivo moderado 18 69.2 

Conocimiento preventivo amplio 5 19.2 

Total 26 100.0 

 

Figura 7  

Conocimiento sobre drogas y sus efectos adversos 

 

De acuerdo con la Tabla 10, 18 estudiantes (69.2 %) presentan un conocimiento 

preventivo moderado sobre las drogas y sus efectos adversos. Por otro lado, 5 estudiantes 

(19.2 %) alcanzan un conocimiento preventivo amplio y 3 estudiantes (11.5 %) se sitúan 

en la categoría de conocimiento insuficiente. 

El resultado predominante evidencia que la mayoría posee información básica o 

intermedia acerca de los tipos de drogas, sus efectos, riesgos y posibles consecuencias; 

no obstante, este conocimiento todavía no alcanza un nivel amplio en gran parte de los 

participantes. En efecto, solo el 19.2 % demuestra un dominio más sólido de estos 

contenidos, mientras que el 11.5 % presenta mayores vacíos informativos que podrían 

limitar su capacidad para reconocer situaciones de riesgo. 
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Desde el ámbito educativo, el 69.2 % concentrado en un conocimiento moderado 

sugiere que los estudiantes manejan información preventiva relevante, pero todavía 

pueden existir aspectos que requieren mayor comprensión y claridad. Considerando que 

se encuentran en una etapa de mayor interacción social y exposición a diferentes 

influencias, disponer de conocimientos más completos sobre los efectos adversos de las 

drogas puede favorecer decisiones mejor fundamentadas frente a posibles situaciones de 

consumo. 
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Tabla 11  

Actitud hacia el consumo de drogas 

 
Frecuencia Porcentaje 

Postura preventiva débil 4 15.4 

Postura preventiva moderada 11 42.3 

Postura preventiva firme 11 42.3 

Total 26 100.0 

 

Figura 8  

Actitud hacia el consumo de drogas 

 

En relación con la actitud hacia el consumo de drogas, la Tabla 11 muestra una 

distribución similar entre las categorías superiores: 11 estudiantes (42.3 %) presentan una 

postura preventiva moderada y otros 11 estudiantes (42.3 %) muestran una postura 

preventiva firme. Por su parte, 4 estudiantes (15.4 %) evidencian una postura preventiva 

débil. 

A diferencia de otras dimensiones, en esta tabla no existe una única categoría 

predominante, debido a que las posturas moderada y firme registran el mismo porcentaje. 

En conjunto, ambas representan el 84.6 % de los estudiantes, lo que permite advertir una 

orientación mayormente contraria al consumo de drogas. Sin embargo, el hecho de que 

42.3 % permanezca en una posición moderada indica que el rechazo no siempre sería 

igualmente consistente ante distintas circunstancias o presiones del entorno. 
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Estos datos evidencian que una parte considerable de los estudiantes mantiene una 

valoración preventiva frente al consumo, mientras que otro grupo de igual magnitud 

todavía se encuentra en una posición intermedia. En consecuencia, aunque existe una 

disposición general favorable al rechazo de las drogas, resulta relevante reforzar 

convicciones y criterios personales que permitan sostener dicha postura frente a la 

influencia de pares, curiosidad o situaciones sociales propias de la adolescencia. 

  



56 

 

Tabla 12  

Intención de consumo de drogas 

 
Frecuencia Porcentaje 

Predisposición preventiva reducida 2 7.7 

Predisposición preventiva parcialmente definida 15 57.7 

Predisposición firme para evitar el consumo 9 34.6 

Total 26 100.0 

 

Figura 9  

Intención de consumo de drogas 

 

La Tabla 12 muestra que 15 estudiantes (57.7 %) presentan una predisposición 

preventiva parcialmente definida frente al consumo de drogas. En segundo lugar, 9 

estudiantes (34.6 %) evidencian una predisposición firme para evitar el consumo, 

mientras que 2 estudiantes (7.7 %) se ubican en la categoría de predisposición preventiva 

reducida. 

Los resultados permiten identificar que la mayor parte de los estudiantes posee 

una intención orientada a evitar el consumo, aunque dicha decisión todavía no se 

encuentra completamente afianzada. Precisamente, el 57.7 % se concentra en una 

posición intermedia, lo que sugiere que su determinación puede variar dependiendo de 

las circunstancias. Por otro lado, el 34.6 % presenta una postura más firme, mientras que 
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solo una pequeña proporción manifiesta menor capacidad preventiva ante una eventual 

situación de consumo. 

En este grupo de adolescentes, el predominio de una predisposición parcialmente 

definida indica que existe una orientación favorable hacia la abstinencia, pero no 

necesariamente una decisión suficientemente sólida en todos los estudiantes. Esto cobra 

relevancia frente a situaciones como la presión de compañeros, la curiosidad o la 

disponibilidad de sustancias, donde una intención preventiva claramente establecida 

puede contribuir a mantener decisiones alejadas del consumo. 
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Tabla 13  

Conductas de consumo de drogas 

 
Frecuencia Porcentaje 

Comportamientos de protección limitados 2 7.7 

Comportamientos de protección moderados 14 53.8 

Comportamientos de protección consolidados 10 38.5 

Total 26 100.0 

 

Figura 10  

Conductas de consumo de drogas 

 

En la Tabla 13 se observa que 14 estudiantes (53.8 %) presentan comportamientos 

de protección moderados frente al consumo de drogas. A continuación, 10 estudiantes 

(38.5 %) muestran comportamientos de protección consolidados y únicamente 2 

estudiantes (7.7 %) registran comportamientos de protección limitados. 

La distribución evidencia que más de la mitad del grupo desarrolla conductas 

preventivas, aunque estas todavía se presentan con un grado intermedio de consistencia. 

Al mismo tiempo, el 38.5 % alcanza comportamientos consolidados, reflejando una 

mayor capacidad para mantener acciones orientadas a evitar el consumo. En contraste, el 

7.7 % representa al sector con menores recursos conductuales de protección, por lo que 

la tendencia general de esta dimensión resulta favorable. 

7.7%

53.8%

38.5%

Comportamientos de

protección limitados

Comportamientos de

protección moderados

Comportamientos de

protección

consolidados
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Estos hallazgos sugieren que la mayoría de los estudiantes adopta, en distinta 

intensidad, comportamientos dirigidos a mantenerse alejada del consumo de sustancias 

como marihuana, estimulantes, inhalantes, nicotina y otras drogas consideradas en el 

instrumento. Sin embargo, al concentrarse el 53.8 % en la categoría moderada, se advierte 

que dichas conductas preventivas aún pueden fortalecerse para que sean más constantes 

frente a situaciones de exposición o influencia social propias de la etapa adolescente. 

C. Prueba de normalidad 

Tabla 14  

Prueba de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 

Comunicación 

Familiar 
0.122 26 ,200* 0.966 26 0.533 

Prevención del 

consumo de 

drogas 

0.113 26 ,200* 0.955 26 0.305 

 

En la prueba de normalidad se observa que la variable comunicación familiar 

obtuvo en Shapiro-Wilk un estadístico de 0.966 y una significancia de p = 0.533. Por su 

parte, la variable prevención del consumo de drogas alcanzó un estadístico de 0.955 con 

una significancia de p = 0.305. En ambos casos, los valores de significancia son superiores 

a 0.05. 

Debido a que la muestra está conformada por 26 estudiantes, resulta pertinente 

considerar principalmente la prueba de Shapiro-Wilk para evaluar la normalidad de los 

puntajes. En este caso, tanto comunicación familiar (p = 0.533) como prevención del 

consumo de drogas (p = 0.305) presentan valores mayores al nivel de significancia de 

0.05; por tanto, no se rechaza la hipótesis de normalidad y se considera que los puntajes 

de ambas variables presentan una distribución compatible con la normal. 
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A partir de estos resultados, se cumple el supuesto de normalidad requerido para 

emplear una prueba estadística paramétrica en el análisis de la relación entre las variables. 

En consecuencia, para contrastar la hipótesis general sobre la relación entre comunicación 

familiar y prevención del consumo de drogas, corresponde utilizar el coeficiente de 

correlación de Pearson, siempre que los demás supuestos para su aplicación también sean 

adecuados. 

4.1.1 Resultados respecto a los objetivos específicos 

Tabla 15  

Relación entre la transparencia y la prevención del consumo de drogas 

 Transparencia 

Prevención del 

consumo de 

drogas 

Transparencia 

Correlación de Pearson 1 ,845** 

Sig. (bilateral)  0.000 

N 26 26 

Prevención del 

consumo de drogas 

Correlación de Pearson ,845** 1 

Sig. (bilateral) 0.000  
N 26 26 

 

Los resultados muestran un coeficiente de correlación de Pearson de r = 0.845 

entre la transparencia y la prevención del consumo de drogas, considerando a los 26 

estudiantes evaluados. Asimismo, SPSS reportó una significancia bilateral de 0.000, que 

estadísticamente se expresa como p < 0.001. 

El coeficiente obtenido evidencia una relación positiva de magnitud muy alta 

entre ambas variables. Esto significa que, a mayores puntajes de transparencia en la 

comunicación familiar, también tienden a presentarse mayores puntajes de prevención del 

consumo de drogas. Además, debido a que p < 0.05, la relación observada es 

estadísticamente significativa y no puede atribuirse razonablemente al azar dentro de la 

muestra analizada. 
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En los estudiantes de cuarto de secundaria, una mayor apertura para comunicar 

sentimientos, preocupaciones y experiencias dentro de la familia se encuentra asociada 

con mejores condiciones preventivas frente al consumo de drogas. Por consiguiente, se 

rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis específica, determinándose que existe 

una relación significativa entre la transparencia y la prevención del consumo de drogas. 

Tabla 16  

Relación entre la empatía y la prevención del consumo de drogas 

 Empatía 

Prevención del 

consumo de 

drogas 

Empatía 

Correlación de Pearson 1 ,881** 

Sig. (bilateral)  0.000 

N 26 26 

Prevención del 

consumo de drogas 

Correlación de Pearson ,881** 1 

Sig. (bilateral) 0.000  
N 26 26 

 

Para la dimensión empatía se obtuvo una correlación de Pearson de r = 0.881 con 

la prevención del consumo de drogas. Este resultado estuvo acompañado de una 

significancia de p < 0.001, con una muestra constituida por 26 estudiantes. 

El valor de 0.881 refleja una correlación positiva muy alta, por lo que ambas 

variables presentan un comportamiento conjunto claramente definido: conforme aumenta 

la comprensión emocional percibida dentro de la familia, también tiende a incrementarse 

la prevención frente al consumo de drogas. La significancia obtenida confirma, además, 

que esta asociación es estadísticamente significativa. 

En términos educativos y familiares, los estudiantes que perciben mayor 

comprensión de sus emociones, dificultades y puntos de vista tienden a mostrar mejores 

recursos para mantenerse alejados del consumo de drogas. Este hallazgo permite rechazar 
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la hipótesis nula y aceptar la hipótesis específica, estableciendo una relación significativa 

entre la empatía y la prevención del consumo de drogas. 

Tabla 17  

Relación entre la actitud de apoyo y la prevención del consumo de drogas 

 

Actitud de apoyo 
Prevención del 

consumo de 

drogas 

Actitud de apoyo Correlación de 

Pearson 

1 ,892** 

Sig. (bilateral) 
 

0.000 

N 26 26 

Prevención del 

consumo de drogas 

Correlación de 

Pearson 

,892** 1 

Sig. (bilateral) 0.000 
 

N 26 26 

 

En cuanto a la actitud de apoyo, el análisis de Pearson registró un coeficiente de r 

= 0.892 respecto a la prevención del consumo de drogas. De igual manera, la significancia 

bilateral fue p < 0.001, sobre un total de 26 casos válidos. 

Entre las cuatro dimensiones evaluadas de la comunicación familiar, la actitud de 

apoyo presenta el coeficiente más elevado (r = 0.892). Su dirección positiva y magnitud 

muy alta indican que una mayor percepción de respaldo, orientación y ayuda familiar se 

asocia con niveles más elevados de prevención del consumo. Al ser el valor de 

significancia inferior a 0.05, dicha asociación cuenta con evidencia estadística suficiente. 

Este resultado evidencia que el acompañamiento familiar constituye un 

componente estrechamente vinculado con las respuestas preventivas de los adolescentes 

frente a las drogas. Los estudiantes que perciben disponibilidad de ayuda y respaldo ante 

sus necesidades tienden también a presentar mejores condiciones para evitar el consumo. 

En consecuencia, se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis específica que 

plantea una relación significativa entre la actitud de apoyo y la prevención del consumo 

de drogas. 
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Tabla 18  

Relación entre la actitud positiva y la prevención del consumo de drogas 

 Actitud positiva 

Prevención del 

consumo de 

drogas 

Actitud positiva 

Correlación de Pearson 1 ,865** 

Sig. (bilateral)  0.000 

N 26 26 

Prevención del 

consumo de drogas 

Correlación de Pearson ,865** 1 

Sig. (bilateral) 0.000  
N 26 26 

 

Respecto a la actitud positiva, se determinó un coeficiente de correlación de 

Pearson de r = 0.865 con la prevención del consumo de drogas. A su vez, el análisis 

mostró una significancia estadística de p < 0.001, considerando las respuestas de los 26 

estudiantes. 

La correlación encontrada es positiva y de magnitud muy alta, evidenciando que 

ambas variables tienden a incrementarse conjuntamente. Así, mejores puntajes 

relacionados con respuestas calmadas, aceptación de consejos, búsqueda de soluciones y 

orientación amable en el entorno familiar se vinculan con mayores puntajes preventivos 

frente al consumo de drogas. La significancia obtenida respalda estadísticamente esta 

relación. 

Los datos permiten señalar que una interacción familiar caracterizada por 

actitudes constructivas se encuentra asociada con una mayor prevención del consumo de 

drogas en los adolescentes estudiados. Esto no implica una relación causal, pero sí 

evidencia una asociación importante entre ambos aspectos. Por ello, se rechaza la 

hipótesis nula y se acepta la hipótesis específica, concluyéndose que la actitud positiva se 

relaciona significativamente con la prevención del consumo de drogas. 
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4.1.2 Resultados respecto al objetivo general 

Tabla 19  

Relación entre la comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas 

 

Comunicación 

familiar 

Prevención del 

consumo de 

drogas 

Comunicación 

familiar 

Correlación de Pearson 1 ,935** 

Sig. (bilateral)  0.000 

N 26 26 

Prevención del 

consumo de drogas 

Correlación de Pearson ,935** 1 

Sig. (bilateral) 0.000  
N 26 26 

 

Los resultados muestran que la comunicación familiar presenta una correlación 

de Pearson de r = 0.935 con la prevención del consumo de drogas en los 26 estudiantes 

evaluados. Asimismo, la significancia bilateral obtenida mediante SPSS fue de 0.000, 

valor que estadísticamente se expresa como p < 0.001. 

El coeficiente encontrado indica una relación positiva de magnitud muy alta entre 

ambas variables. Esto significa que, a mayores niveles de comunicación familiar, los 

estudiantes tienden a presentar mejores niveles de prevención frente al consumo de 

drogas. Además, al ser la significancia inferior a 0.05, existe evidencia estadística 

suficiente para afirmar que la relación es significativa. 

En los estudiantes de cuarto de secundaria del Colegio Sagrado Corazón de Jesús 

del Cusco, una comunicación familiar basada en transparencia, empatía, apoyo y actitudes 

positivas se asocia estrechamente con mejores condiciones preventivas. Por ello, se 

rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis general, concluyéndose que existe una 

relación positiva y estadísticamente significativa entre ambas variables. Sin embargo, este 

resultado representa únicamente una asociación y no demuestra causalidad, debido al 

diseño correlacional del estudio en esta investigación. 
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Conclusiones 

Primera. Respecto al objetivo general, se determinó que la comunicación familiar 

se relaciona positiva, muy alta y significativamente con la prevención del consumo de 

drogas (r = 0.935; p < 0.001). En consecuencia, una comunicación familiar caracterizada 

por transparencia, empatía, apoyo y actitudes positivas se encuentra asociada con mejores 

niveles de prevención frente al consumo de drogas en los estudiantes de cuarto de 

secundaria del Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco. Este resultado confirma una 

asociación estadística entre ambas variables, sin implicar una relación causal debido al 

carácter correlacional del estudio. 

Segunda. En cuanto al primer objetivo específico, se determinó que existe una 

relación positiva, muy alta y estadísticamente significativa entre la transparencia y la 

prevención del consumo de drogas, con un coeficiente de Pearson de r = 0.845 y p < 

0.001. Esto evidencia que una mayor apertura y sinceridad en la comunicación familiar 

se asocia con mejores condiciones preventivas frente al consumo de drogas en los 

estudiantes de cuarto de secundaria. 

Tercera. En relación al segundo objetivo específico, se estableció una relación 

positiva de magnitud muy alta entre la empatía y la prevención del consumo de drogas (r 

= 0.881; p < 0.001). Por tanto, los estudiantes que perciben mayor comprensión de sus 

emociones, dificultades y puntos de vista dentro de la familia tienden a presentar mejores 

recursos para prevenir el consumo de drogas. 

Cuarta. Para el tercer objetivo específico, la actitud de apoyo presentó una 

correlación positiva, muy alta y significativa con la prevención del consumo de drogas (r 

= 0.892; p < 0.001), siendo además la dimensión de la comunicación familiar que mostró 

la asociación más elevada. En este sentido, una mayor percepción de respaldo, orientación 
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y ayuda familiar se relaciona con mejores condiciones de protección frente al consumo 

de drogas en los adolescentes evaluados. 

Quinta. Finalmente, respecto a el cuarto objetivo específico, se identificó que la 

actitud positiva mantiene una relación positiva y muy alta con la prevención del consumo 

de drogas (r = 0.865; p < 0.001). De esta manera, una interacción familiar caracterizada 

por respuestas calmadas, aceptación de consejos, búsqueda de soluciones y orientación 

favorable se asocia con una mayor disposición de los estudiantes para mantenerse 

alejados del consumo de drogas.  
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Sugerencias 

Primera. Se recomienda al Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, con la 

participación de la UGEL Cusco, el Ministerio de Educación, DEVIDA, el Ministerio de 

Salud y la Municipalidad Provincial del Cusco, fortalecer de manera articulada las 

acciones institucionales de prevención del consumo de drogas dirigidas a estudiantes de 

secundaria y sus familias. Estas acciones deberían integrar comunicación familiar, 

orientación preventiva, participación de los padres, habilidades socioemocionales y 

acompañamiento oportuno a estudiantes que presenten mayores factores de riesgo. La 

recomendación se sustenta en la relación positiva y muy alta encontrada entre la 

comunicación familiar y la prevención del consumo de drogas (r = 0.935), por lo que 

resulta pertinente abordar la prevención desde un trabajo conjunto entre familia, escuela 

y entidades especializadas. 

Segunda. Se recomienda a la dirección del Colegio Sagrado Corazón de Jesús del 

Cusco, en coordinación con los docentes tutores y las familias, fortalecer espacios de 

comunicación donde los estudiantes puedan expresar con confianza sus preocupaciones, 

opiniones y experiencias. Para ello, conviene incorporar en las actividades de tutoría y 

orientación familiar estrategias de escucha activa y diálogo entre padres e hijos, 

considerando que la transparencia presentó una relación positiva y muy alta con la 

prevención del consumo de drogas (r = 0.845). 

Tercera. Se sugiere al Colegio Sagrado Corazón de Jesús del Cusco, con el 

acompañamiento de la UGEL Cusco y el Ministerio de Educación, reforzar las acciones 

dirigidas al desarrollo de la empatía en el entorno escolar y familiar, mediante actividades 

que promuevan la comprensión emocional, el respeto de los puntos de vista y la atención 

a las dificultades propias de la adolescencia. Esta recomendación responde a la relación 
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muy alta encontrada entre la empatía y la prevención del consumo de drogas (r = 0.881), 

por lo que resulta pertinente involucrar tanto a docentes como a padres de familia. 

Cuarta. Se recomienda a la institución educativa, en articulación con la UGEL 

Cusco y DEVIDA, fortalecer el acompañamiento que reciben los estudiantes mediante 

escuelas de familias, orientación individual y actividades preventivas que permitan a los 

adolescentes identificar adultos de confianza a quienes acudir ante problemas personales, 

escolares o situaciones relacionadas con el consumo de sustancias. Esta acción adquiere 

especial relevancia debido a que la actitud de apoyo presentó la asociación más elevada 

entre las dimensiones estudiadas (r = 0.892). 

Quinta. Finalmente se recomienda y propone que el Colegio Sagrado Corazón de 

Jesús del Cusco, conjuntamente con las familias y los servicios correspondientes del 

Ministerio de Salud, promueva actividades orientadas a mejorar la interacción positiva 

entre padres e hijos, priorizando la resolución dialogada de dificultades, las respuestas 

calmadas, la orientación y la aceptación de consejos. Esto resulta pertinente porque la 

actitud positiva mostró una relación muy alta con la prevención del consumo de drogas 

(r = 0.865), evidenciando la importancia de mantener relaciones familiares constructivas 

durante la adolescencia. 
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ANEXOS 



 

 

• Matriz de consistencia 

RELACIÓN ENTRE LA COMUNICACIÓN FAMILIAR Y LA PREVENCIÓN DEL CONSUMO DE DROGAS EN LOS ESTUDIANTES DE 

CUARTO DE SECUNDARIA DEL COLEGIO SAGRADO CORAZÓN DE JESÚS DEL CUSCO, 2025 

Problema general Objetivo general Hipótesis general 
Variables y 

dimensiones 
Indicadores Metodología 

¿Cuál es la relación 

entre la comunicación 

familiar y la 

prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025? 

Determinar la 

relación entre la 

comunicación 

familiar y la 

prevención del 

consumo de drogas 

en los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

La comunicación 

familiar se relaciona 

significativamente con 

la prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria del 

Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

 

COMUNICACIÓN 

FAMILIAR 

 

− Transparencia 

 

 

 

− Empatía 

 

 

 

 

 

 

 

− Actitud de apoyo 

 

 

 

 

 

 

 

− Actitud positiva 

 

 

 

 

 

• Información sobre riesgos 

• Sinceridad con los padres 

• Diálogo sobre consumo 

• Comunicación abierta 

• Receptividad a consejos 

 

• Reacción emocional parental 

• Valoración de mantenerse 

libre de drogas 

• Ánimo ante dificultades 

• Apertura a sugerencias 

• Comprensión emocional 

mutua 

 

• Apertura para comunicar 

hábitos 

• Apoyo moral y material 

• Ayuda ante problemas 

• Apoyo para evitar el consumo 

• Asistencia parental 

 

• Valoración positiva 

• Aceptación de consejos 

• Respuesta calmada 

• Búsqueda de soluciones 

• Orientación amable 

TIPO 

Básico 

 

NIVEL  

Correlacional 

 

ENFOQUE  

Cuantitativo  

 

DISEÑO  

No experimental-

transversal 

 

El esquema del diseño 

que lo caracteriza es el 

siguiente: 

                               V1 
 
                      
          M                                      
 
                            V2 

 

Donde:  

 

M: Muestra de estudio  

V1: Comunicación 

familiar 

Problemas 

específicos  

Objetivos 

específicos  

Hipótesis específicas  

P.E.1. 

¿Cuál es la relación 

entre la transparencia 

y la prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025? 

 

P.E.2. 

¿Cuál es la relación 

entre la empatía y la 

prevención del 

O.E.1. 

Determinar la 

relación entre la 

transparencia y la 

prevención del 

consumo de drogas 

en los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

 

O.E.2. 

Determinar la 

relación entre la 

H.E.1. 

La transparencia se 

relaciona 

significativamente con 

la prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria del 

Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

H.E.2. 

La empatía se relaciona 

significativamente con 



 

 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025? 

 

P.E.3. 

¿Cuál es la relación 

entre la actitud de 

apoyo y la prevención 

del consumo de 

drogas en los 

estudiantes de cuarto 

de secundaria del 

Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025? 

 

P.E.4. 

¿Cuál es la relación 

entre la actitud 

positiva y la 

prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025? 

empatía y la 

prevención del 

consumo de drogas 

en los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

 

O.E.3. 

Determinar la 

relación entre la 

actitud de apoyo y la 

prevención del 

consumo de drogas 

en los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

 

O.E.4. 

Determinar la 

relación entre la 

actitud positiva y la 

prevención del 

consumo de drogas 

en los estudiantes de 

cuarto de secundaria 

del Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

la prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria del 

Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

H.E.3. 

La actitud de apoyo se 

relaciona 

significativamente con 

la prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria del 

Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

H.E.4. 

La actitud positiva se 

relaciona 

significativamente con 

la prevención del 

consumo de drogas en 

los estudiantes de 

cuarto de secundaria del 

Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025. 

 

 

PREVENCIÓN DE 

CONSUMO DE 

DROGAS 

 

− Conocimiento sobre 

drogas y sus efectos 

adversos 

 

 

 

− Actitud hacia el 

consumo de drogas 

 

 

 

 

− Intención de 

consumo de drogas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

− Conductas de 

consumo de drogas 

 

 

 

• Definición de drogas 

• Tipos de drogas 

• Efectos físicos 

• Efectos mentales 

• Signos de dependencia 

 

• Motivos de consumo 

• Consecuencias del consumo 

• Riesgo personal 

• Riesgo familiar 

• Influencia social 

 

• Intención de abstinencia 

inmediata 

• Intención de abstinencia 

escolar 

• Intención de abstinencia 

futura 

• Intención de evitar narcóticos 

• Intención de evitar 

psicotrópicos 

 

• Rechazo del consumo de 

marihuana 

• Rechazo del consumo de 

estimulantes 

• Rechazo del consumo de 

inhalantes 

• Rechazo del consumo de 

nicotina 

• Rechazo del consumo en 

contextos sociales 

V2: Prevención del 

consumo de drogas 

r: Relación entre las 

variables 1 y 2. 

 

POBLACIÓN DE 

ESTUDIO 

 

Los estudiantes de 

cuarto de secundaria del 

Colegio Sagrado 

Corazón de Jesús del 

Cusco, 2025 

 

MUESTRA DE 

ESTUDIO  

 

Muestra censal de los 

estudiantes de cuarto de 

secundaria del Colegio 

Sagrado Corazón de 

Jesús del Cusco, 2025 

 

TÉCNICAS DE 

RECOLECCIÓN DE 

DATOS  

 

• Encuestas  

 

 

INSTRUMENTOS DE 

RECOLECCIÓN DE 

DATOS 

 

• Cuestionarios 



 

 

• Instrumentos de investigación 

− Cuestionario 

 



 

 

 

  



 

 

• Fotografías 

En las siguientes fotografías se puede identificar a los estudiantes llenando el 

cuestionario para la recopilación de información para el presente estudio. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 

 

• Validación de instrumentos 

 

 



 

 

• Informe de asesor 

 



 

 

 

  



 

 

• Constancia de Turnitin 

 


