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Noticias

La toxicomania en el divin
(Primeras Jornadas del
G.R.ET.A.)

El pasado 5 de marzo se¢ han desarrolla-
do en el saldn de actos de la «Maison des
Ingenieurs Civils» de Paris las Primeras
Jornadas del G.R.E.T.A. (Groupe de Re-
cherches et d'Etudes sur la Toxicomanie et
I' Alcoolisme). El G.R.E.T.A. surge como
un colectivo constituido dentro del «Insti-
tut du Champ Freudien» por aquellos pro-
fesionales de orientacién analitica intere-
sados en reflexionar y profundizar en los
aspectos clinicos y terapéuticos de la depen-
dencia al alcohol y otras drogas.

Bernard Lecour, inaugurd-las Jornadas
dando la bienvenida a los casi 500 asisten-
tes, y exponiendo brevemente los objetivos
de la sociedad, pasandose a continuacion
a la primera mesa redonda (Sciences hu-
maines et toxicomanie) que fue presidida
por Serge Cottet ¥ contd con la participa-
cidn de Alain Delrieu (La toxicomanie: ge-
nése el agonie d'une catégorie medicale),
Claudio Ingerflom (Historie des pratiques),
Gerard Mauger (Sociologie des toxicoma-
nes) v Rodolphe Ingol (La cure de sevrage
et son historie).

La intervencién de Alain Delrieu, leida
por Marcos Zafiropoulos, versd sobre la
evolucidn historica del concepto de toxico-
mania, sefalando la poca operatividad de
dicha categoria y mostrando codmo con di-
cho concepto se reunen «practicas multi-
formes, solitarias o colectivas, rituales, ini-
cidticas, lidicas o sintomaticas, gque pue-
den ser de hecho desarrolladas por sujetos
diferentes psiquicamente y corresponder a
finalidades muy distintas en funcion de las
economias individuales...» En breve, dicho
autor publicard en Navarin Editeur un k-

bro —L "inconsistance de la toxicomanie
(1800-1960)— desarrollando dicho punto
de vista (ver nota final).

C. Ingerform habld sobre la difusién del
consumo de drogas en la Union Soviética
actualmente, y de las dificultades que la
wclase dirigente» tiene para encontrar un
discurso oficial coherente acerca de las ra-
zones de dicho fendmeno. Ultimamente,
parece haberse recurrido, tras agotar otras
explicaciones, al «hedonismo» (sic) que
presumiblemente caracterizaria a la juven-
tud rusa...

R. Ingold expuso los resultados de un es-
tudio epidemioldgico sobre la significacion
de la cura de desintoxicacion en la trayec-
toria del toxicomano. Segin la exposicion,
la primera cura de desintoxicacion tiene
una gran importancia clinica e histérica,
transformando la relacion del toxicomano
con ¢l producto. La dependencia se conci-
be asi como un proceso y no cOmo un es-
tado, proceso en el que intervienen com-
ponentes activos ¥ pasivos, consecuencia de
las contradicciones existentes entre el de-
se0 v el rechazo. La dependencia es busca-
da activamente por el sujeto porque le pro-
porciona seguridad. Segin R. Ingold la de-
pendencia —por término medio— se pro-
duce en unos 3 meses tras la primera toma
de heroina y es al cabo de 1-2 afios de de-
pendencia cuando suele contactarse con las
instituciones de tratamiento.

La segunda mesa redonda (Les medecins
peneralistes) presidida per Jean Guir con-
to con las siguientes intervenciones: Jean
Carpentier (Balises dans la derive), Claire
Bmsseau (Encadrer-décadrer), Philippe So-
pena (Du bon usage des mauvaises ocas-
sions), Guy Roy (Effets ¢t méfaits du to-
xicomane a I"hopital général), Miche Rey-
naud (La manie des pshychotropes).

Jean Carpentier y Clairisse Boisseau ha-
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blaron de su experiencia como generalis-
tas, subrayando cdmo en los toxicomanos
se resuelve, aparentemente, desde el primer
momento, todo problema diagnostico. Este
suele realizarse, de costumbre, en la sala
de espera o incluso telefanicamente, en la
peticion de consulta. A diferencia de otros
pacientes cuyo discurso es: wme siento mal,
no sé lo que tengo», ¢l adicto generalmen-
le comienza mostrando su widentidad»:
«Y 0, s0v... toxXicomano». Apuntaron tam-
bién la conveniencia de delimitar claramen-

te los roles que corresponden al terapeuta:

(«normalmente sefialamos que no vamos
a ser ni su padre, ni un policia, ni un juez;
simplemente unos médicos, con recursos
terapéuticos muy limitados, gue podemos
eventualmente intervenir positivamente en
su trayectoria») y de desdramatizar ¢l sin-
ioma para instaurar un vinculo con el por-
tador del mismo. Toda su intervencidn la
realizaron con una maleta de metacrilato
transparente con multiples compartimen-
tos interiores colocada encima de la mesa
que presidia la sala de conferencias. En el
exterior de la maleta y en grandes y visto-
sas letras amarillas podia leerse: SINTO-
MA; adentro, en los diferentes espacios po-
dian verse otras palabras, con un tipo de
letra mas pequefio v en otros colores que
obligaban a... aproximarse, y a mirar... a
través del sintoma, para conocer qué exis-
te tras €l. Por ultimo concluyeron con la
recomendacion a los terapeutas de toxicd-
manos de interrogarse sobre el significado
del placer de «acompafar» terapéutica-
mente a los toxicdbmanos, relaciondandolo
con ciertas fantasias de rescate, a saber,
gue el toxicdmano pueda «utilizar la ener-
gia que gasta en destruirse, en actividades
creativass.

Philippe Sopena, ademas de relatar su
experiencia en el tratamiento de adictos co-
mo generalista de un barrio de Paris, re-
cordd la existencia de un grupo significa-
tivo de pacientes: «aquellos que han pre-
ferido la toxicomania a la locura, el hos-
pital o la cdrcel al ingreso en un psiquid-
trico». Indicéd también que contrariamen-
te a lo que se supone, los toxicomanos es-
tdn muy preocupados por su salud y por

su cuerpo, siendo precisamente esta angus-
lia la que en algunos casos ¢s la puerta de
entrada a la toxicomania.

Guy Roy expuso su experiencia en la co-
laboracidn con un Hospital General en el
tratamiento de problemas organicos aso-
ciados al consumo de drogas, planteando
que, si no se puede atender a los toxicod-
manos en Hospitales Generales, es signo de
que ¢l sistema sanitario no funciona.

M. Reynaud sefiald como los psicofar-
macos tienen en el imaginario social un sen-
tido antagdnico al de «las drogas». Si «la
droga» representa el mal, los psicofdrma-
cos, por ¢l contrario, son el bien absoluto.
Remiten a los laboratorios farmacéuticos,
a la Universidad, a un instrumento de la
practica médica con todas las significacio-
nes positivas posibles. Expuso cdmo en los
ultimos tiempos se asiste a una progresiva
denegacién de las toxicomanias por psico-
tropos aunque aparentemente puedan ha-
ber otros discursos del tipo de: «todos los
medicamentos son drogas, la poblacion ge-
neral se droga, etc.» mostrando la poca uti-
lidad de planteamientos de esta naturale-
za y proponiendo una tipologia descripti-
va vy esquemadtica:

1) Toxicomanias medicamentosas de los
sujetos ya dependientes a productos ilici-
tos. Existe para ellos, un amplio saber acer-
ca de los efectos, vias, mezclas, dosis, etc.,
modulindose el consumo por los propios
sujetos. Los productos tienen basicamen-
te una funcidn de sustitucion calificindo-
se¢ en funcidn de estas propiedades en «bue-
nos» 0 «malos» productos.

2) Toxicomanias medicamentosas puras
propiamente dichas. Se realiza un consu-
mo de grandes cantidades de medicamen-
tos con efectos conductuales también im-
portantes. La finalidad que se persigue con
el uso de los medicamentos es semejante a
la de los toxicomanos: la modificacion de
estados de conciencia. Suele existir una im-
portante negacion del consumao.

3) Toxicomanias medicamentosas ‘des-
conocidas’. El consumo se realiza con fi-
nalidad terapéutica, sin blisqueda del go-
ce. Un doble error generalmente (del mé-
dico y del paciente) provoca yatrogénica-
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mente la dependencia.

La tercera mesa redonda (Le moment de
la crise) presidida por Frangois Leguil re-
cogid intervenciones de Paul Bretecher (Le

(délire consommé) acerca de las descompen-
saciones psicdticas de adolescentes toxicd-
manos, vistas a través del servicio de ur-
gencia de un H. psiquidtrico; Jean Duga-
rin (La chimie: technique de cure), revisan-
do la evelucién histdrica de los distintos
procedimientos de desintoxicacion emplea-
dos desde 1870 —afio en que se describie-
ron los primeros casos de dependencia a
opidceos— hasta la actualidad; V, Perdi-
gon (On pique un patient), quien hizo una
presentacion de casos, v por altimo, Silvie
Angel (Approches interactionnelles des fa-
milles des toxicomanes), directora del Cen-
tro de Terapia Familiar Monceau, quien se-
fiald la necesidad de comprender el sinto-
ma en el contexto interaccional de la fami-
lia, apuntando la frecuente convergencia de
distintos elementos: a) dificultades en la
autonomizacién ¢ individuacidn de los ado-
lescentes, b) duelo por pérdidas recientes
significativas (muerte de los abuelos) v ¢)
dificultades en los padres para acceder a la
segunda fase de la vida familiar: la auto-
nomizacidén de los adultos cuando los hi-
jos abandonan la casa.

La cuarta y dltima mesa (Perspectives
cliniques), bajo la presidencia de Roger
Wartel, reunid a los siguientes ponentes:
Aymé Charles-Nicolas (La mort dans
I"&me); Hugo Freda (La toxicomanie, un
symptéme moderne); Marcos Zafiropou-
los (La toxicomanie en chantier) v Ali Ma-
goudi (Névrose et toxicomanie). Freda y
Zafiropoulos (ver nota final), desde una
perspectiva lacaniana presentaron algunos
casos clinicos v Ali Magoudi habld también
desde posiciones lacanianas de las relacio-
nes entre neurosis y toxicomania. Para es-
e ultimo, la heroina no tiene los mismos
efectos en todos los sujetos y hay que bus-
car el lugar del significante droga en la ca-
dena significante, en el discurso del suje-
to. La complejidad de la exposicion hace
dificil su transcripcion aqui v el lector in-
teresado la encontrard en un libro de re-
ciente aparicion (FERBOS, C.; MAGOU.-

DI, A. (1986) Approche psychanalitique
des toxicomanes. PUF. Paris, 276 pags.)

Jean Bergeret (Aprés la drogue, le SIDA)
habld del desequilibrio existente entre los
aspectos manifiestos y profundos de la di-
fusion del SIDA, subravando las similari-
dades en la percepcion de dicha infeccion
con el modo en que venia percibiéndose so-
cialmente el consumo de drogas: «un mal
exterior que actiua casi migicamente sobre
poblaciones de jovenes sanos»; wlas medi-
das deberian ser: represidn, tratamientos
médicos, informacion e intervencion sobre
las circunstancias de riesgo»; «es necesa-
rio el envio de los afectados al exterior de
la sociedad».

Por dltimo, sefalar la intervencion de
Claude Olievenstein (Le non-dit de la dro-
gue), la mas controvertida, quien adopto
—como ¢l mismo dijo— un tono «parti-
sanow. Indicé que iba a hablar de lo que
«nunca se dice» cuando se abordan las dro-

“godependencias:

— La vergiienza que produce que la ma-
yoria de aproximaciones hayan sido y sean
abordajes ideologicos.

— La relacion existente entre la eclosion
del consumo vy los fracasos de la revolucidn
rusa ¥ la revolucion social en las socieda-
des industriales desarrolladas.

— La aparicién de «ofras revoluciones»
que han cambiado la relacidn del hombre
con el mundo v consigo mismo: viajes es-
paciales, ingenieria genética, embarazos in
vilro, elc.

— La carencia de instrumentos cogni-
tivos tiles para poder comprender las to-
xicomanias.

— [a necesidad de cuestionarse los mo-
delos animales y las experiencias de labo-
ratorio. Ningiun animal se hace dependiente
de sustancia alguna sin intervencidn del
hombre.

— Lo que ocurre en la psique del toxi-
comano resulta imposible de explicar. Se
banaliza al describirlo. El placer viene da-
do por un polvo inerte que no esta articu-
lado alrededor de ninguna construccidn
fantasmatica.

— El toxicomano, mads que miedo a la
carencia, tiene miedo a no poder sentir esa
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carencia, s decir, miedo a que «la falta»
v le falte.

— El tratamiento de los toxicomanos
también estd fuertemente ideologizado.
Puede comprobarse en la evolucion histo-
rica de los modelos asistenciales v en la pre-
dominancia actual del modelo de comuni-
dades para toxicomanos que, en el «discur-
so de la familia» no sdélo cura, sino que
también «castiga, condiciona y reprimes.
El toxicdmano frecuentemente es el chivo
expiatorio de la familia.

— El psicoanilisis permite comprender,
pero no s Util como estrategia terapéutica
con los toxicomanos.

Las jornadas fueron clausuradas por
Jaeques-Alain Miller, quien convoco a los
asistentes para las Segundas Jornadas a ce-
lebrar el proximo afio.

El G.R.E.T.A. tiene previsto iniciar un
seminario de estudios clinicos y la primera
sesion se ha convocado para el jueves 28
de abril, a las 21 horas, ¢n la sede del Ins-
titut du Camp Freudien. La ireccion pa-
ra contactar con e G.R.ET.A. es:
G.R.E.T.A. 31, rue de Navarin. 75009 Pa-
ris. Francia. Teléfono 48 78 05 65.

Andrés Roig-Traver.

WOTA: El libro de A, Delrien aperecerd em mayo ¥ el de M.
Zaliwopoulos {Le roxicmmane n'existe pag) se cdiard en sep-
tiembre, Pusden pedirie por correo a: Mavarin Edieur. 31,
rue de Mavarin. TH09 Parls, Francis, enviando 8% F.F. me-
dinnte transferencia internaclonal si se desea sddo un vola-
men, o 129 F.F, por bos dod voldmenes,

Jornada sobre alcoholismo
y mundo laboral

Celebrada en Castellon el dia 11 de di-
ciembre de 1987, y organizada por el De-
partamento de Servicios Sociales de UGT
de Castelldn, v subvencionada por la
DGSS, ha tenido lugar una Jornada sobre
alcoholismo y mundo laboral, inaugurada
por el llmo. Sr. Eduardo Montesinos, di-
rector general de Treball, y que ha conta-
do con las siguientes ponencias:

— «Sindicalismo y Salud Laborals, por
J.M. Alvarez Cienfuegos.
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— «Problematica Individual y social del
Alcoholismos, por Hayssam Jabakjanji y
Encarna Amords Ruiz.

— «Perspectiva de Actuacion v Progra-
mas de Trabajo a Desarrollar en los Cen-
tros de Trabajow, por 1. Ibarra, A. Rodri-
guez, R, Plumed, A. Gutiérrez, J.M. Al-
varez Cienfuegos v E. Ribas.

Jornada de convivencia

de Asociaciones

de Alcoholicos Rehabilitados
de la Comunidad Valenciana

Con la participacion de las Asociaciones
AVEX, AHNAR, ARTIC, AARCM, se ha
celebrado en Meliana (Valencia), en los lo-
cales de la Asociacion de Alcohélicos Re-
habilitados de I"'Horta Nord (AHNAR)
una Jornada de Convivencia con la reali-
zacion de diversos actos. La inauguracion
corrid a cargo del alcalde de Meliana, y a
lo largo del dia se sucedieron las activida-
des de tipo recreativo, con juegos de diver-
s0s Lipos ¥ actuaciones, y con la asistencia
de 200 personas.

Becarios de la OMS en Valencia

El Servicio de Alcoholismo y Toxicoma-
nias de la Excma. Diputacion Provincial de
Valencia, ha recibido como becarios de la
O0.M.S. en su rama Panamericana a los
Dres. D.* Ana Maria de la Rosa Alvarez,
jefa de la Unidad de Intervencion en Cri-
sis del Hospital 10 de Octubre de La Ha-
bana, v Don Ricardo Gonzélez Menéndez,
profesor de Psiquiatria y responsable de
Docencia Superior de la Universidad de La
Habana, jefe de Servicio del Hospital Psi-
quidtrico Mazorra y presidente de la Socie-
dad Cubana de Psiquiatria, con ¢l objeti-
vo de conocer un servicio de tratamiento
de enfermos alcohdlicos v drogodependien-
tes, asi como su red dispensarial v su Co-
munidad Terapeutica.

Durante su estancia realizaron varias




conferencias coloquio, entre las que des-
tacamaos:

* Historia y perspectivas actuales de la
psiquiatria cubana. Realizada en la Con-
selleria de Sanidad.

# Estructura asistencial de la psiquiatria
en Cuba. Organizada en el Colegio Oficial
de Meédicos de Valencia,

* Desarrollo de la psiquiatria cubana.
Organizada por la Asociacion de la Amis-
tad Valencia-Cuba «José Martin.

Il Jornadas catalanas sobre
alcoholismo femenino

Organizado por la Asociacion de Enfer-
mos Alcohdlicos Rehabilitados de Sant Fe-
liu de Llobregat, en el Casal de Ciliura
Can Ricart, el 28 de noviembre de 1987,
s¢ realizaron unas Jornadas sobre Alcoho-
lismo Femenino.

El programa estaba constituido por cua-
tro mesas de trabajo cuvos temas fueron:

* |.a enferma alcohdlica.

* Convivencia de la mujer con el enfer-

mo alcohdlico.

* Convivencia con la enferma alcohd-

lica.

= La alcohdlica rehabilitada y su proble-
madtica social.

Entre las conclusiones elaboradas por las
mesas de trabajo, destacan la similitud en
la consideracion global de la Enfermedad
Alcohdlica del hombre y de la mujer. Sin
embargo, se resaltan algunas diferencias de
cardcter social como la concepcidn mas pe-
yorativa del alcoholismo femenino por el
entorno, asi como algunas caracteristicas
especificas de modelo de consumo, relacio-
nes personales y problemdtica personal.

Se valord igualmente la necesidad de la
toma de contacto de las asociaciones con
los Centros de Salud Publica con el fin de
realizar una labor conjunta que repercuta
en beneficio de la asistencia del enfermo al-
cohélico,
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Unidad de Desintoxicacion
Hospitalaria

El 16 de noviembre del pasado afio se
puso en funcionamiento, en el Hospital
Clinico de Valencia, una unidad de desin-
toxicacion de toxicobmanos, con una capa-
cidad médxima de 8 pacientes en régimen de
internamiento ¥ con una estancia aproxi-
mada de 15 dias. Los ingresos se realizan
previa remision de los Dispensarios y cen-
tros de Salud Mental del drea sanitaria co-
rrespondiente.

La Terapia Gestalt
y las Drogodependencias

Organizado por la Asociacion Espafio-
la de Terapia Gestalt y dentro del progra-
ma del curso superior de formacion en Te-
rapia Gestalt, se ha realizado en Valencia,
durante los dias 13, 14 v 15 de noviembre
un curso monografico sobre Las dependen-
cias bajo la dptica Gestaltica.

El curso fue impartido por Ricardo Zer-
betto, psiquiatra ¥ psicoterapeuta, profe-
sor de Psicopatologia de la Universidad de
Siena. Consultor para las drogodependen-
cias del Ayuntamiento de Roma. Presiden-
te del Centro de Estudios de Terapia Ges-
talt.

El contenido del curso fue:

1. La drogodependencia desde la Teo-
ria del Self.

2. Psicodinamia del comportamiento de
la personalidad drogodependiente.

1. Indicacion terapéutica.
Indicaciones vy limites de la Psicote-
rapia Individual.
Indicaciones y limites de la Psicote-
rapia d¢ Familia.
Indicaciones y limites de la Psicote-
rapia de Grupo.
Indicaciones y limites de la interven-
cidn comunitaria v residencial.




Reseia de las XV Jornadas
Nacionales de Socidrogalcohol

Se celebraron en Zaragoza del dia 10 al
12 de diciembre de 1987, organizadas por
la delegacion autondmica de Socidrogalco-
hol en Aragon, con mayor retraso del de-
seado por la sociedad v los organizadores,
por lo que hubo modificaciones en la pre-
sentacion de ponencias y en los participan-
tes.

Las ponencias, mesas redondas, confe-
rencias y debates que finalmente se presen-
taron fueron las siguientes:

1. Mesa Redonda sobre « Evaluacion de
los distintos programas de tratamiento en
drogodependencias», presentada por el Dr.
José Luis Lazcano, D.* Maria Teresa Erro,
asi como por M.?* Pilar Nieva,

2. Mesa Redonda sobre « Alternativas a
las drogodependencias desde el campo de
la enfermeria» compartida por D.* Anto-
nia Clotet, D." Rosa Costa v D.* Teresa
Jiménez, todas ellas D.U.E.-A.T.5. de dis-
tintas unidades de drogodependencias,
apoyando seriamente ¢l papel del respon-
sable de enfermeria en cualquier programa
terapéutico de deshabituacidn y desintoxi-
cacion en drogodependencias.

3. Debate sobre la «Situacion actual de
la asistencia de las drogodependencias en
Espafa», moderado por el Dr. Amador
Calafat, donde la mayoria de los que in-
tervinieron manifestaron la serie de caren-
cias asistenciales y los multiples problemas
que, en las diferentes regiones se plantean
los equipos asistenciales, debidos a diver-
505 factores.

4, Ponencia sobre «Estudio de la delic-
tividad asociada al alcohol y a las drogas
ilegales en sus aspectos intrinsecos y com-
parativos», expuesta por el Dr. Bombin v
por el Dr. Bogani, con un seguimiento in-
teresante de la delincuencia entre los con-
sumidores de alcohol v drogas v las dife-
rencias existentes entre ambos tipos de pa-
tologia, tanto a nivel judicial, penal, etc.,
vy sus implicaciones violentas,

5. Mesa Redonda sobre las «Situaciones

de los toxicomanos en las prisiones desde
la promulgacion de la Ley General Peni-
tenciaria», moderada por la Dra. Martinez,
D.* Mary-Pepa Garcia Mas, D. Antonio
Puertas y D.* Angeles Huet, en la que se
hizo un andlisis de la situacidn actual de
las drogas en las prisiones, presentdndose
estudios sobre consumo y haciendo un re-
lato de cudl era la situacidén que se corres-
pondia, en parte con los informes hechos
publicos, por aquellas fechas por el Defen-
sor del Pueblo.

6. Ponencia-Mesa Redonda sobre los
«Programas de educacion sobre drogas v
educacion para la salud en la escuelas, pre-
sentada por D. Juan Baldaura, D.* Sara
Blasi, D.* Rosa Costa-Pau, Dr. Francesc
Freixa y D.* Teresa Sabarich, que presen-
taron el Programa de Educacion para la
Salud de la Generalitat de Catalufia, su
puesta en practica, la evaluacion y logros
obtenidos en diferentes actuaciones, con
amplio debate sobre cuestiones del progra-
ma y posibles programas a aplicar.

7. Ponencia sobre «Patologia orgdnica
derivada de la drogadiccidn, prevencién y
tratamiento», presentada por el Dr. Go-
mez-Trujillo, Dr. Garcia, Dr. Gallo Valle--

jo, Dr, Luis Buzén y Dr. Roig Traver, cnf
la que se hizo una extensa disertacion y ex-:
posicion documentada sobre este tipo de:
patologia y orientaciones cara a las urgen-
cias en drogodependientes.

8. Conferencia sobre «Perspectivas fu-
turas en la prevencién de la infeccidn por
V.1.H.», realizada por el Dr. Merino, que
hizo una exposicién sobre la inmunologia
ligada al Virus de la Inmunodeficiencia
Humana y expuso lo gque a su entender iba
a ser el futuro de la investigacidn sobre di-
cha patologia.

9. Conferencia sobre el «Papel de las or-
ganizaciones internacionales en la preven-
cidn y tratamiento de las drogodependen-
clasw», expuesta por Mr. Archer Tongue v
por ¢l Dr. Torres Herndndez, hablando en
primer lugar de todas las organizaciones in-
ternacionales que tuvieran alguna relacion
con la prevencion, tratamiento y represion
de las drogas ilegales v en la segunda parte
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las organizaciones europeas que tienen co-
mo interés las intervenciones en la preven-
cidn de los problemas derivados del alco-
hol como la C.E.E.

10. Mesa Redonda sobre «Tipos y téc-
nicas grupales en drogodependencias», pre-
sentada por Dr. Abeijén v D.* Maria Te-
resa Erro, que analizaron los diferentes en-
foques psicoterapéuticos en diferentes ti-
pos de comunidades terapéuticas profesio-

nales espafiolas v extranjeras.

11. Al mismo tiempo se presentaron 28
comunicaciones a las ponencias que, en ge-
neral, fueron de una calidad elevada y de
correcla exposicion.

12. Se presentaron, también, & audio-vi-
suales preventivos e informativos sobre al-
coholismo y drogodependencias.

Dr. Miguel Angel Torres Hernaridez
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