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Un discurso para el abordaje del uso de drogas

Desde hace unos anos, y podriamos pensar que desde que la epidemia del Sida entre
los usuarios de drogas dejo claro que los programas de tratamiento enfocados a la abs-
tinencia no cumplian con los objetivos que se habian propuesto -conseguir que los
usuarios de drogas dejen de utilizarlas y se “reinserten”-, se viene aceptando -a dife-
rente ritmo en las diferentes CC.AA. del Estado- la necesidad de cambiar la concep-
tualizacion y el discurso sobre el uso de drogas. Asi, comienzan a aceptarse los pro-
gramas de reduccion de los dafios asociados al uso de drogas, aunque monopolizados
éstos por los Programas de Mantenimiento con Metadona (PMM). Evidentemente,
reduccion de dafios implica mucho mas que PMM. Implica disefiar en los distintos dis-
positivos sanitarios que atienden a usuarios de drogas, programas especificos que
hagan hincapié en los dafios asociados a la salud que conlleva el uso de drogas, de cara
a potenciar los cambios de conducta en estas personas. Pasariamos entonces, de pro-
gramas orientados a la abstinencia y/o PMM, al disefio y puesta en marcha de distin-
tos Programas para distintos grupos de individuos en distintos momentos de su pro-
ceso de cambio. Independientemente del dispositivo asistencial de que se trate, debe
tenerse en cuenta el momento personal de cambio del sujeto ya que en funcion de éste,
la persona podré adscribirse a un tipo u otro de Programa. Evidentemente, si una per-
sona solicita un tratamiento de desintoxicacion porque quiere estar abstinente de dro-
gas -sabiendo que la desintoxicacion de la sustancia es solo el primer paso que puede
llevar 0 no a la deshabituacion- tiene que poder recibirlo. Pero también tiene que poder
entrar en un Programa de tratamiento una persona que quiere mantenimiento con
metadona, y también tiene que poder ser ayudado a cambiar sus comportamientos de
riesgo una persona que no quiere dejar de usar drogas.

Todos los distintos tipos de tratamiento que se ofertan a los usuarios de dro-
gas tienen ventajas y desventajas para el sujeto, segln los consideremos a corto 0 a
largo plazo, como -por otro lado- cualquier tipo de intervencion destinada a modifi-
car una conducta problema. Lo importante no es tanto su ventaja o desventaja a
corto plazo, sino la influencia que va a tener en ese sujeto a largo plazo, ya que la
misma persona, a lo largo del continuum que supone su momento personal de cam-
bio, va a necesitar distintas intervenciones. Para poder trabajar en esos distintos
momentos, es fundamental la coordinacion de los distintos profesionales y servicios,
pero no solamente en lo que respecta a la atencion, sino y previamente, en lo que a
la conceptualizacion y el discurso sobre el uso de drogas se refiere. Tiene que haber
una directriz basica de tratamiento e intervencion frente al uso de drogas, que per-
mita esta coordinacion.

Sabemos que las intervenciones con los usuarios de drogas tienen que ser inter-
venciones de Salud Pdblica, entendiendo por éstas, aquellas que dan prioridad a la pro-
mocion de la salud, a la prevencion y a la reduccion de los dafios asociados al uso de
drogas. También sabemos que estas intervenciones de Salud Pdblica tienen que ser efi-
caces y para serlo tienen que reunir una serie de caracteristicas que implican al técni-
co y al usuario: deben tener un enfoque jerarquico y pragmatico, deben promover el
cambio tanto a nivel individual como a nivel grupal y social, tienen que ofrecer infor-
macion y medios para facilitar el cambio de conducta -y nos referimos tanto a medios
précticos como a las habilidades personales facilitadoras de los cambios-. Asimismo,
pueden requerir cambios en los servicios que se ofrecen a los usuarios de drogas -y en
esa linea sefialdbamos previamente que deben trabajar con usuarios en distintos
momentos de su proceso de cambio-, y requieren muchas veces cambios sociales y
politicos -no olvidemos que el individuo y el grupo siempre se enmarcan dentro de los
limites mds amplios de la sociedad y la politica-, siendo fundamental por tanto la
correcta coordinacion entre los distintos niveles implicados.

Es a partir de la aceptacion de un enfoque y de un discurso de Salud Pablica para
los problemas asociados al uso de drogas, cuando los distintos dispositivos y los pro-
fesionales que trabajan en ellos van a poder ofrecer una perspectiva coherente de aten-
cion a los usuarios. Actualmente no es posible sostener otra vision del abordaje del uso
de sustancias. Los programas orientados exclusivamente a la abstinencia han fracasa-
do. Los PMM si bien muestran las mds altas tasas de retencion, tienen dificultades a la
hora de poner en marcha algo mds que la dispensacion. Deciamos al principio que
reduccion de dafos implica més que PMM. Reduccion de dafios asociados al uso de
drogas, implica la puesta en marcha en los centros de tratamiento de Programas espe-
cificos destinados a potenciar el cambio en aquellos comportamientos que suponen
riesgos para la salud en los usuarios de drogas.

Aceptar el momento personal de cambio del individuo usuario de sustancias, y tra-
bajar con enfoques de Salud Publica y con distintos objetivos -en funcion de estos dis-
tintos momentos- es el desafio que tienen los servicios de atencion a las drogodepen-
dencias en la actualidad. En la medida en que sean capaces -profesionales e Instituciones-
de aceptar estos desafios, seran capaces de dar respuestas eficaces a los problemas.

Dra. Patricia Insta
Universidad del Pais
Vasco/Euskal Herriko Unibersitateta
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La distribucion social
de las adicciones

y su incidencia en
poblaciones
vulnerables

IV CONGRESO EUROPEO SOBRE
REHABILITACION Y POLITICAS DE DROGAS
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WMarbella, Espaha, 22-26 de Febrero de 1999

COMAS, D.

“Evolucion de poblaciones vulnerables”, En: Libro
de Comunicaciones del IV Congreso Europeo sobre
Rehabilitacién y Politica de Drogas, Cedma,
Malaga, 1999.

Numerosos estudios sobre drogodepen-
dencias dan por hecho que existe una rela-
cién positiva entre pobreza, marginacion o
exclusion y mayores niveles de consumo y
adiccion a las drogas. El autor de este arti-
culo considera sin embargo que la literatura
apoyada en datos empiricos ofrece una ima-
gen mas compleja segin la cual, si bien
aquellos sectores de la poblacion marcados
por la pobreza o la exclusién social presen-
tan una gran parte de los problemas causa-
dos por las drogas, no constituyen como
tales sectores factores de riesgo propiamen-
te dichos, ya que dichos factores se sitdan
sobre variables de tipo psicosocial y cultural
mas propios de clases y grupos sociales
menos marginados.

Se analizan en el presente trabajo la dis-
tribucion social de las adicciones y su evolu-
cion en Espana sobre datos empiricos pro-
cedentes de diversos estudios nacionales y
autondmicos sobre pobreza, consumo y
demanda asistencial. En su investigacién del
“caso espanol”, Comas formula una doble
hipétesis, basada en el hecho de que las dis-
tintas sustancias psicoactivas, los patrones
de su consumo y los problemas que produ-
cen se incorporan a la realidad social en

diferentes momentos historicos y en etapas
diferenciadas de estratificacion social.

La primera parte de su hipdtesis indica
que, tomando los elementos de realidad que
aporta la incorporacion de las drogas ilega-
les en el periodo posterior a 1973 en
Espana, no cabe duda de que dicha incorpo-
racion se produce justamente en el periodo
de mayor expansion de las clases medias, lo
que permite afirmar no sélo que puede
haber algun tipo de relacién entre ambos
fendmenos, sino que ademads deben inter-
pretarse ambos como subproductos del
cambio social global que se inicia en Espana
a partir de 1960. La segunda parte de la
hipotesis sefiala que aquellos sujetos o fami-
lias que se vieron afectadas por las drogas,
sobre todo por la heroina, perdieron oportu-
nidades de ascenso social precisamente en
el momento histérico en el que comenzaron
a aparecer las nuevas situaciones de exclu-
sién social. No obstante, si bien este doble
proceso histérico (clases medias/drogas,
drogas/exclusion social) parece estructural-
mente cerrado, no puede darse por conclui-
do, se sefala, ya que caben esperar nuevas
incorporaciones y una ampliacion del colec-
tivo de los adictos en situacion de exclusion
social.

A partir de su investigacion empirica, el
autor establece como conclusion la propues-
ta de un modelo sociohistorico que, en la
relacion entre adicciones y estratificacion
social, determina cuatro momentos sucesi-
vos que se desarrollan paralelamente a la
evolucion tanto de las representaciones
sociales como del consumo y los cambios
culturales asociados al mismo, aunque con
los diferentes matices propios de la ubica-
cién en cada Comunidad Auténoma.

Asi, en un primer momento (hasta los
afos 60), se daria una sociedad caracteri-
zada por la amplia presencia de clases
pobres al borde de la subsistencia frente a
clases patrimoniales privilegiadas y un
consumo prioritariamente de alcohol
(como habito gastrondémico) que, aunque
crea problemas, sélo se perciben sanitaria-
mente como tales en situaciones puntua-
les. En un segundo momento, periodo de
expansion de las clases medias y los desa-
justes, tanto culturales como sociales, se
inicia la epidemia de drogas (a finales de
los afos 70) con una alta incidencia y un
incremento de la prevalencia total, escasa
demanda asistencial y tratamientos poco
efectivos. A pesar de que el estatus fami-
liar recientemente conseguido no se

resiente, una gran parte de los adictos
comienza a adoptar un estado de vida
marginal.

A finales de los anos 80 se iniciaria el
tercer momento, con un proceso de norma-
lizacién en el que las tasas de incidencia del
consumo de drogas como la heroina
comienza a descender, alcanzando, sin
embargo, su umbral la prevalencia aunque
se ralentiza el ritmo de crecimiento. Se con-
solida la demanda asistencial, obteniéndose
buenos resultados sobre sectores especifi-
cos de adictos que se reinsertan socialmen-
te, frente a los cuales otros sectores de
adictos, arrastrando a veces con ellos a sus
familias, se dirigen hacia la exclusion social.
Simultaneamente se dispara la mortalidad
en parte atribuida de SIDA. Finalmente, en
el cuarto momento la incidencia, sobre todo
de las drogas consideradas mas peligrosas,
disminuye, la prevalencia se estabiliza y la
intervencion asistencial se amplia mediante
los Programas de Reduccién de dafios que
reducen la mortalidad y en parte la morbili-
dad. Empieza entonces a tomar forma un
amplio grupo de excluidos sociales, parte de
los cuales se institucionaliza y estabiliza,
manteniéndose otra parte en espera de su
desaparicion fisica, incluso al margen de su
condicién de enfermos crénicos.

Cambios sociales y
legales ante el
tercer milenio

ARANA,X., MARKEZ,|. Y VEGA,A. (coords.)
Drogas: cambios sociales y legales ante el tercer
milenio, Dykinson, Madrid, 2000, 384 pags.
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La presente publicacion recoge buena parte
de los debates y reflexiones elaborados en el
workshop en torno al fenémeno social de las
drogas celebrado los dias 21 y 22 de mayo de
1998 en el Instituto Internacional de
Sociologfa Juridica de Onati. Los textos conte-
nidos en la obra reflejan las opiniones de varios
de los participantes, profesionales que ejercen
su labor en los diferentes ambitos en que la
problematica de las drogas se hace notar.

El libro esta estructurado en tres partes.
Una primera, en la que se abordan aspectos
relativos a la legislacion en materia de drogas:
trayectoria legislativa en la Comunidad
Auténoma Vasca, desarrollo de las normativas
y las politicas asistenciales en Catalufa, legis-
lacion espafiola en materia de drogas y de
reduccién de riesgos, estudio de sentencias
donde se plasma el tratamiento juridico con
relacion a la criminalidad y las drogas y, para
finalizar este apartado, se analiza la perspec-
tiva en materia de drogas ofrecida desde
Naciones Unidas, asi como de las consecuen-
cias politicas y sociales derivadas de la politica
internacional de control de drogas imperante.

La segunda parte, dedicada al campo de
la prevencién, comienza con una aproxima-
cion valorativa a la estructura preventiva ofi-
cial; posteriormente, se analizan los cambios
sociales, educativos y legislativos en
Andalucia en relacién a las drogodependen-
cias en el medio educativo; el tercer articulo
versa sobre la influencia que los medios de
comunicacion ejercen en la opinion publica
en el campo de las drogas; esta parte con-
cluye con el examen de las aplicaciones de
Internet en el campo de la atencion y de la
prevencién de las drogodependencias, ofre-
ciendo nuevas y amplias posibilidades de
intervencion en este campo.

La tercera y ultima parte, aporta informa-
cién en torno a la asistencia y otras formas de
intervencion. Trata de acercar al lector la
diversidad actualmente existente en el marco
de la asistencia a los consumidores. Se hace
un balance critico y bien argumentado sobre
los programas asistenciales en al Estado espa-
fol, poniendo de manifiesto la discrepancia de
importantes sectores del dmbito asistencial
con la politica y planificacién sobre drogas que
desde las instituciones se plantea, asi como
con los estereotipos y las actitudes de los pro-
fesionales. Se profundiza en la situacion de los
programas de reduccién de riesgos en dife-
rentes paises europeos, mostrando la vision
de los programas desarrollados en los Gltimos
anos, su desdoblamiento y las nuevas pro-
puestas de actuacion. Igualmente se expone la

evolucion histérica de la asistencia a los con-
sumidores de drogas legales e ilegales en la
Comunidad Auténoma del Pais Vasco, algunos
de los problemas latentes en la asistencia a
usuarios, haciendo especial hincapié en los
colectivos mas marginales. Esta ultima parte
concluye con un andlisis de la intervencién
socio-sanitaria en el sector pesquero y mariti-
mo y, finalmente, con una investigacion reali-
zada con mujeres que ejercen la prostitucion,
como ejemplo de la préctica activa necesaria
en el campo del trabajo social.

A pesar de la disparidad en los dmbitos
de procedencia de todos los autores, todos
los textos se enmarcan dentro de una linea
general de critica con las condiciones actual-
mente imperantes en materia de drogas,
tanto en el terreno juridico-legal como en la
prevencion y asistencia. Y es ahi donde radi-
ca el interés de este libro, en la posibilidad
de abrir debates que conduzcan a una mejo-
ra en la convivencia de nuestra sociedad con
las drogas y sus usuarios.

CHRISTENSON. PG. Y OTROS

Substance use in popular prime-time television, The
National Clearinghouse for Alcohol and Drug
Information, 22 pp., enero del 2000.

En i pagina web de NCADI (National
Clearinghouse for Alcohol and Drug
Information) puede encontrarse un reciente
informe (enero del 2000) sobre el uso de
alcohol, tabaco y de drogas ilegales en las
principales series norteamericanas de tele-
vision, aquellas que se emiten en los hora-
rios de méxima audiencia o prime-time. Tras
contabilizar el nimero de ocasiones y las
circunstancias en las que se reproduce o se
hace mencion al uso de sustancia psicoacti-
vas en una muestra de 168 capitulos de 42
series diferentes, el estudio concluye que
las series televisivas ofrecen a los jovenes
un entorno mas seguro que las peliculas de
cine: el uso de drogas es menos habitual y
las consideraciones negativas sobre su con-
sumo mucho mas frecuentes.
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Seglin el estudio, menciones directas o
imagenes explicitas del uso de drogas ilegales
se produjeron en un 20% de los episodios
analizados; el tabaco aparecié en un 22% de
los capitulos y el alcohol en un 77%. Sin
embargo, las drogas ilegales solo pudieron ser
vistas de forma explicita en seis episodios (un
3% del total) y mas de un tercio de las series
que contenian alguna referencia a las drogas
ilegales las enjuiciaban de forma negativa. Los
protagonistas de las series, en cualquier caso,
no consumen este tipo de drogas. Sélo tres de
ellos lo hicieron en los 168 episodios analiza-
dos: en dos casos fueron presentados fuman-
do marihuana y en un tercer caso la protago-
nista fue obligada a beber una bebida a la que,
sin que ella lo supiera, se afiadio una droga
desconocida. A los protagonistas de las series
tampoco les gusta fumar, pues sélo un 11%
de ellos aparece haciéndolo en alguna oca-
sion. Por el contrario, el consumo de alcohol
por parte de los protagonistas se produjo en
el 56% de los casos.

El uso de alcohol por parte de adoles-
centes se reveld también poco habitual, aun-
que un tercio de los episodios transcurria en
todo o en parte en bares, restaurantes, lico-
rerfas y otros lugares en los que la venta de
alcohol es habitual. La consideracion del uso
del alcohol como una experiencia positiva
(detectada en un 40% de los capitulos) es
mas frecuente que su presentacion como
una experiencia negativa, arriesgado o pro-
blematica (s6lo un 10% de los episodios lo
hacen). En conjunto, en el 14% de las series
se incluyeron comentarios o afirmaciones
criticas con el uso de drogas legales o ilega-
les. En el 26% de las series, ademas, se pre-
sentaron consecuencias negativas del uso de
cualquier tipo de sustancia.

Puede decirse, como conclusion, que las
drogas ilegales aparecen muy raramente en
las series televisivas emitidas en horario de
maxima audiencia; ademds, cuando apare-
cen lo hacen en condiciones que no incenti-
van su uso. El consumo de alcohol, por el
contrario, es mas habitual y se presenta a
menudo como una experiencia positiva y
agradable. En comparacion con las peliculas
rodadas para la gran pantalla, concluye el
informe, las series televisivas ofrecen a los
adolescentes un entorno mas seguro. Las
drogas ilegales aparecen mucho menos a
menudo y, cuando lo hacen, se asocian mas
frecuentemente a consecuencias y comenta-
rios negativos. También es menos habitual
en television observar el consumo de tabaco
o de alcohol que en el cine.
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Gazteak kalteak
murrizten saiatzen
al dira?

RESNICOW, K. ET AL.

“Correlates of occasional cigarrete and
marijuana use: Are teens harm reducing?”,
Addictive Behaviors, Vol. 24, N° 2, 1999. Pags
251-266.

E ste articulo examina la percepcion que los
jovenes consumidores ocasionales y habitua-
les de tabaco o de marihuana tienen del
riesgo que acarrean tales sustancias. Como
cabia esperar, los consumidores habituales
consideran menos peligroso que los ocasio-
nales el consumo regular, aunque ambos
grupos atribuyen el mismo nivel de riesgo al
consumo ocasional. Segun los datos, los
consumidores moderados registraron un
menor nivel de conductas problematicas y
un mejor rendimiento académico. El estudio
sugiere, como conclusién principal, que
algunos adolescentes moderan voluntaria-
mente su consumo para minimizar los dafnos
asociados a un consumo mas alto.

Azken urteetan, heziketan egin diren
ahaleginen kontra, iparamerikar gazteen
artean drogen erabilera hazi egin da. Nahiz
eta nazio mailan osasun zerbitzu publikoa-
ren azken zioa tabakoa eta marihuanaren
erabilera guztiz ezabatzea izan, zenbait iker-
tzailek diotenez helburu hau ez da ez esku-
ragarria ezta, agian, desiragarria ere.
Ostera, osasun publikoari dagokionez,
esfortzuak drogen erabilerak sor ditzakeen
kalte fisiko eta sikologikoak eta kostu sozia-
lak murriztera zuzendu beharko lirateke.
Kalteak murrizteko ahalegin honen barnean
sartzen dira adibidez, xiringen banatzea edo
alkoholaren eraginpean ez gidatzeko kanpai-
nak. Kalteak mugatzeko beste era bat sus-
tantzia ilegalen erabilera larria edota alko-
holaren gehiegizko erabilera murriztea izan
daiteke.

Drogen erabilerari atxikitzen zaion arris-
ku mailak ere erlazioa du erabileraren maila
eta maiztasunarekin: gero eta arrisku han-
diagoa sumatu, erabilera murritzagoa izan-
go da. Baina, zenbateraino murrizten dute
gazteek beren kontsumoa kalte potentzialak
murrizteko asmoz? 1994-an Monitoring the
Future estudioan parte hartu zuten 15.929
ikasleak “ohizko erabiltzaile” eta “noizbehin-
kako erabiltzaile” bi taldeetan banatu ziren,

bi erabilera mota hauetan ikusten zuten
arrisku mailaren arteko desberdintasunak
aztertzeko asmoz. Analisietan bitarteko
sikosozialak (norberak neurrizko erabilera
eta neurriz kanpokoa zenbateraino onartzen
duen eta zenbateraino lagunek, lagunen era-
bileraren estimazioa, norberaren buruareki-
ko estima) eta portaera problematikoak ere
kontutan hartu ziren.

Ikerketaren emaitzek erakusten dute-
nez, espero bezala, ohizko erabiltzaileek
arrisku txikiagoa ikusten dute erabilera
gogorrean noizbehinkako erabiltzaileek
baino. Hala ere, bi taldeek arrisku berdintsua
sumatzen dute neurrizko erabilerari dago-
kionez. Horrela, badirudi arriskua batik bat
maiztasun handiko erabilerari egozten dio-
tela talde biek. Gainera, noizbehinkako era-
biltzaileek portaera problematiko gutxiago
erakutsi zutenez, marihuana eta tabakoa
noizbehinka erabiltzen duten gazteek beren
kontsumoa erabilera gogorragoak sortu
ditzakeen kalteak saihesteko murrizten
dutela pentsa daiteke, hau da, kalteen
murrizketan saiatzen direla.

Beraz, ikerketa honetan lorturiko
datuek pentsarazten dute, erabilera gogorra
saihesten laguntzea kalteak murrizteko
modu egokia gerta daitekeela. Hala ere, sus-
tantzien kontrolpeko erabilera hobe ulertze-
ko ikerketaren beharra dago oraindik, infor-
mazio hau prebentzio eta desintoxikazio
programetan erabili ahal izan dadin.

Sustantzien
erabilera adimen
urritasuna duten

pertsonetan

McGILLICUDDY, N.B. ETA BLANE, H.T.

Substance use in individuals with mental
retardation, Addictive Behaviors, Vol. 24, No 6,
1999. Péags 869-878

A unque el consumo de sustancias psicotré-
picas entre las personas con deficiencia
mental ha recibido escasa atencion empiri-
ca, los estudios descritos en el presente arti-
culo sugieren que las intervenciones en
materia de drogas pueden resultar benefi-
ciosas para estas personas. El primero de
los estudios consiste en una encuesta a 122

personas con deficiencia mental sobre sus
caracteristicas personales, su consumo de
alcohol y drogas, y sobre las habilidades
para evitar el consumo. Los resultados indi-
can que aunque la mayoria de los partici-
pantes no consumia alcohol, entre quienes si
lo hacian la relacién entre consumo y abuso
resultd inusualmente alta: de cada dos
bebedores, uno lo hacia de forma abusiva.
En el segundo estudio, los participantes se
sometieron de manera aleatoria a una serie
de programa de prevencion. Los resultados
sugieren que, al menos a corto plazo, los
participantes consiguieron mejorar el cono-
cimiento sobre el consumo de sustancias y
reforzar su habilidades.

Adimen urria duten pertsonen arteko
drogen erabilera, populazio osoarekin kon-
paratuz, baxua bada ere, pertsona hauen
independentzia handituz doan neurrian,
alkohola edo drogekin arazoak izateko pro-
babilitatea ere handituz doa. Hala ere, per-
tsona hauentzako prebentzio programei edo
tratamenduei buruzko ikerketa 0so urria da;
batetik, klase babestua direlako eta beste-
tik, pertsona hauen ezagutza ahalmen
mugatuak ikerketarako oztopo bezala ikus-
ten direlako. Artikulu honetan bi ikerketa
deskribatzen dira, adimen urridun pertsone-
tan sustantzien erabilerarekin loturiko fak-
toreak zeintzuk diren jakiteko asmoz.

Lehenengo ikerketan, atzeratuen sus-
tantzia erabilerari buruzko inkesta batean
lorturiko emaitzak aurkezten dira. Estudio
honetan, partehartzaileen alkoholarekiko
jarrera, beste drogen erabilerari buruzko
ezagupena, ezetz esateko trebetasuna, por-
taera ona eta txarra desberdintzeko trebeta-
suna eta, azkenik, alkohola, tabakoa eta
beste droga ilegalen erabilera eta maiztasu-
na neurtu dira.

Bigarren estudioan, prebentzio progra-
ma desberdin bik adimen urritasuna duten
pertsonetan duten eragina erkatzen da.
Asertzio programaren bidez lortu nahi zena,
partehartzaileek, beraiek nahi izanez gero,
sustantzien eskaintza ukatzea izan zen.
Eredu sorkuntza programaren helburua
berriz, egoera berrietan pertsonen jarrerak
berenganatu eta jarrera egokiak erabiltzen
ikastea izan zen.

Emaitzek aditzera ematen dutenez,
nahiz eta adimen urridun pertsonetan kon-
tsumoaren maila baxua izan, erabilerari lotu-
riko arriskua 0so handia da. lzan ere, alko-
hola erabiltzen dutenetatik ia erdia erabilera
larrietan erori daitekeela frogatu du ikerketa




honek. Hala ere, esan behar da pertsona
hauetan prebentzio programek sustantziei
buruzko ezagupena eta trebetasunak hobe-
tzea lortzen dutela, epe motzean behintzat.

Azkenik, autoreek azpimarratzen dute
prebentzio programak adimen urridun per-
tsonengan eraginkorrak direla orokorrean,
baina ikerketa gehiagoren premia dagoela
eragin hau epe luzera mantentzeko.
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Uno de los objetivos de los Programas de
Mantenimiento con Metadona (PMM) es la
reduccién del consumo de drogas ilegales
mientras dure el programa de dispensacion.
Sin embargo, la realidad es que el co-consu-
mo de heroina y metadona se produce en
proporciones que oscilan entre un 20 y un
50%. La prescripcién de altas dosis se ha
relacionado con la disminucion del uso de
heroina por la accién antagonista que ejerce
la metadona suministrada en dosis elevadas.
No obstante, la dispensacion de dosis-
estandar (65-85 mg/dia) ha despertado
cierta controversia.

En cuanto al papel que juega la cocaina,
los trabajos realizados hasta ahora no pare-
cen ofrecer datos definitivos al respecto.
Son, por otra parte, muy escasas las investi-
gaciones sobre los factores que pudieran
predecir el uso de sustancias ilicitas mien-
tras se estd en tratamiento en un PMM.
Tratar de dar respuesta a esta carencia es el
objetivo de un estudio llevado a cabo por
Iraurgi y Casas en el que se propone como
hipdtesis de trabajo que las bajas dosis de
metadona y el uso de cocaina seran predic-
tores del consumo de opiaceos ilicitos
(heroina).

Se utilizd en la investigacion un disefio
transversal sobre 50 pacientes incluidos
en el PMM del Mddulo Psicosocial de
Rekalde (Bilbao), de quienes se recogie-
ron datos sociodemograficos, de historia
adictiva y de tratamiento, asi como deter-
minaciones en orina de metadona, heroina
y cocaina entre los meses de marzo a
mayo de 1998.

Los resultados del trabajo pusieron de
manifiesto que:

- El 94% de los participantes cumplieron
adecuadamente el programa de acuerdo
con los resultados positivos en las deter-
minaciones de metadona en orina.

- Respecto al consumo de las otras sustan-
cias, un 32% de los casos presentaron
resultados positivos a heroina y un 27,1%
a cocaina, sin que se diera una asociacion
entre el consumo de una y otra. En cuanto
al consumo de alcohol, un 30% de los 50
usuarios del PMM fueron clasificados
como probables abusadores de alcohol.

No se hallé asociacion alguna entre las
diferentes variables sociodemograficas
estudiadas y el consumo de opidceos, ni
tampoco entre el nimero de desintoxica-
ciones previas o la forma de administrarse
la droga con anterioridad al ingreso en el
PMM y dicho consumo.

Se identificaron tres variables relacionadas
con el consumo de heroina. Dos de ellas
tendrian un caracter protector: el tiempo
de adscripcion al programa (los sujetos
que llevaban més de 18 meses de trata-
miento eran 10s que menos consumos de
heroina realizaban) y el tiempo de evolu-
cién de la adiccion (los sujetos con mas de
10 afos de consumo realizarian menos
consumos de heroina durante el trata-
miento). Dado que los sujetos que en
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mayor medida realizan consumos de hero-
ina durante el PMM son los mas reciente-
mente incorporados, estos son, indican los
autores, los que debieran recibir altas
dosis de inicio para aprovechar el efecto
antagonista de la metadona en dosis rela-
tivamente altas y una vez estabilizado en
el programa, plantearse la reduccion de la
dosis hasta obtener el equilibrio idoneo.
Una tercera variable, la dosificacion,
actuarfa como factor de riesgo. Asi se
hallé que dosis superiores a 70 mg/dia
presentaban un riesgo de consumos de
heroina 22,6 veces mayor que el de suje-
tos con dosis por debajo de 50 mg/dia, en
contra de los resultados de estudios pre-
vios.

De acuerdo con los resultados de esta
investigacion, son los sujetos con un
mayor tiempo de tratamiento y aquellos
con una historia de consumo mas dilatada,
los que con menor probabilidad haran uso
de la heroina durante el PMM, mientras
que el riesgo de consumo de heroina se
incrementa con el aumento de la dosis de
metadona.

Los autores sugieren, no obstante,
prudencia a la hora de aceptar los resulta-
dos como concluyentes, dadas algunas
limitaciones del estudio. Citan entre ellas
el reducido tamano de la muestra (N=50)
y el tipo de disefo utilizado, ya que un
estudio transversal s6lo puede ofrecer
relaciones entre variables y no influencias
o lineas de causalidad. En cualquier caso,
consideran que estos resultados pueden
permitir la reflexion sobre el fenémeno del
consumo de sustancias ilicitas (heroina y
cocaina) mientras se esta incluido en un
PMM aconsejando, por otra parte, la reali-
zacion de nuevos estudios més controla-
dos que incluyan un seguimiento por suje-
to de, al menos, dos afos, y un analisis de
la respuesta a la dosis en el que se tengan
en cuenta la duracion del tratamiento y el
cumplimiento con la ingesta de la dosis de
metadona prescrita.
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Fecha
3 al 7 de abril

5-7 de abril

6-7 de abril

6-7 de abril

9 a 13 de abril

14y 15 de abril

10 al 17 de abril

11y 12 de abril

13-16 de abril

26 a 28 de abril

27 a 29 de abril

28 al 30 de abril

Titulo

Principios de toxicologia ambiental
aplicada

Reunion Nacional sobre el SIDA

Los programas de prescripcion de
heroina

Las influencias socioculturales en el
consumo de drogas

11th International Conference on the
reduction of drug related harm

Dia nésticorY tratamiento de la
alcoholdependencia

10th UN Congress on the Prevention
of Crime and the Treatment of
Offenders Crime and Justice

La atencion de los adolescentes en el
campo de las drogas: aspectos educativos

Addiction medicine enters the
millenium

Drugs, alcohol, tobacco: prevention
and tretment making a difference.

Conferencia de consenso sobre
reduccion de danos: Cooperacion e
Interdisciplinariedad

Adicciones y trastorno mental

[ a

c11ta

EN CLAVE JOVEN
Portugalete, 8 y 9 de abril

Los proximos dias 8 y 9 de abril se va a celebrar en
Portugalete un curso tedrico practico sobre los adolescentes
y las drogas, con el objeto de aportar a asociaciones juveni-
les, culturales y de tiempo libre, y a sus profesionales, ele-
mentos que contribuyan a un mayor conocimiento y com-
prension de los jovenes en sus momentos de ocio, donde, en
ocasiones, estan presentes las drogas.

El curso serd impartido por Jaume Funes, psicélogo,
educador y periodista, y Carles Sedd, técnico del equipo de
prevencion del Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramanet.
El curso se estructura en torno a sesiones tedricas, grupos

Lugar Organizacion Informacidon
Madrid Centro Universitario de | CUSP. C7General Orad, 39 28006 Madrid
Salud Publica Tel. 91 4117572
Fax. 91 416696
Pamplona SEISIDA SEISIDA. C/Bravo Murillo, 377, 5° .
Tel. 91 314 24 61
Fax, 91 3143596
Deusto Instituto Deusto de Instituto Deusto de Drogodependencias. Av.
Drogodependencias de las Universidades 24, 48007 Bilbao
Tel/ fax: 944 139 083
Madrid Ayuntamiento de FERMAD. Conde de Romanones, 9, 4° D. Tel.
adrid 91 369448
Fax. 91 3694736
fermad2@teleline.es
Channel Islands International Harm Jersey 2000 Conference Secretariat
(RU) Reduction Association Hit Conferences, 1st floor Caven Court, 8
Jersey 2000 Mathew street, Liverpool L2 6RE UK
hrec@hit.or§.uk
www.jersey2000.co.je
Alicante Instituto de

Investigacion de
Drogodependencias.

INID. Universidad Miguel Hernandez. Fax: 96
5919475
Inid@umh.es www.inid.umh.es

Viena (Austria)

UNCJIN

Mr Christian Kuhn, Wickenburggasse, 18-20
A-1082 Viena

Tel. 43 126060 3565

Fax: 43 1 40403 3297

Deusto Instituto Deusto de Instituto Deusto de Drogodependencias. Avd.
Drogodependencias de las Universidades 24, 48007 Bilbao
Tel/ fax: 944 139 083
Chicago American Society of ASAM
Addiction Medicine 4601 North Park Avenue
Upper Arcade Suite 101
Chevy Chase, Maryland 20815
WWW.asam.org
Londres Professional Briefings Professional Briefings
120 Wilton Road, London,
Tel. 00 44 207 233 8322
Fax. 00 44 207 233 7779
Barcelona Igia Grup Igia
Enric Granados, 116, 32 08080 Barcelona
Tel. 4152599
Fax. 93 4157089
Info@igia.org
Bogotd Asociacion Colombiana | ACP. Carrera 18, n° 84-87, of. 403 Santa Fé
(colombia) de Psiquiatria de Bogota, Colombia.
Tel. 256 11 48
Fax. 616 2706
Asocopsi@coll.telecom.co
curso | 17
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sentaran las conclusiones del programa ‘En Clave Joven’
que se desarrolla en Portugalete. La inscripcién en el curso
€s gratuita.

Direccion de contacto

Ayuntamiento de Portugalete

Oficina de Prevencion de Drogodependencias
Plaza del Solar, s/n

Tel. 94 4729216

Fax 94 4729333




Fecha
al 6 de mayo

6-7 de abril

10 al 13 de mayo

19 al 21 de mayo

22 al 26 de mayo

25y 26 de mayo

26y 27 de mayo

2 al 10 de junio

26y 27 de mayo

21 al 23 de junio

25-28 de junio

29 de junio al
1 de julio

Programa de formacion de formadores para la prevencion
de los problemas de salud asociados al consumo de drogas
UPV/PND

Titulo
Back to the future on AOD

Un instrumento para la prevencion y
reduccion del dano. Grupos de apoyo
mutuo.

V Conferencia Europea de Promocion
y Educacion para fa Salud

Prevencion de drogas y educacion en
valores

15th Conference on alcohol, drugs,
and traffic safety

La recaida en toxicomanias

122 Reunion de Toxicomanias

Curso para voluntariado en
drogodependencias

Jornadas Nacionales de ANIT

V Jornadas sobre prevencion de
drogodependencias

Harm reduction management

T3E Universidad de veranos: culturas
y drogodependencias

opakrelakr

encuentros

Lugar Organizacion Informacidon
Nueva York Substance Abuse Salis Home. PO. Box 9513
Librarian and Berkerley, California.
Information Specialists | Tel. 00 1510 6425208
Fax. 00 1 510 642 7175
wwuw.salis.org
Deusto Instituto Deusto de Instituto Deusto de Drogodependencias. Avd.
Drogodependencias de las Universidades 24, 48007 Bilbao
Tel/ fax: 944 139 083
Santander Union Internacional de | Asociacion de Educacion para la Salud.
de Promocion de la Hospital Clinico San Carlos
Salud y Educacion para | Tel. 91 3303422
la Salud Fax 91 5437504
E.mal: msainz@hcsc.es
Donostia Centro de Centro de Humanizacion de la Salud. Sector
Humanizacion de Is Escultores, 39. 28760 Tres Cantos Madrid
Salud Tel. 91 8060696
Fax. 91 8040033
Estocolmo T2000 The Swedish National Road Administration.
(Suecia) 78187 Borlange, Suecia. T2000@w.se
Deusto Instituto Deusto de Instituto Deusto de Drogodependencias. Avd.
Drogodependencias de las Universidades 24, 48007 Bilbao
Tel/ fax: 944 139 083
Sitges Citran Citran. C/Numancia 207, bajos
08034 Barcelona
tel. 93 2806102
fax. 93 2802756
cintan@retemail.es
Madrid Asociacion Bienestar y | Virginia C,astellanos. C/Nieremberg, 25, 6°B,
Salud 280002 Madrid. Tel. 91 4154624
Biarritz Association Nationale ANIT
de Intervenants en 8, rue de la Haye, Saint Genis Laval, 69230
Toxicomanies Francia
Alcolrcon Ayuntamiento de Centro de Drogodependencias. Paseo de
(Madrid) Alcorcon Extremadura, 13, 28921 Alcorcon. Madrid.
Tel 91 6115912, fax. 91 6119356.
jornadas@teleline.es
Amesterdam European Addiction Stadhouderskade 125 1074 AV Amsterdam
(Holanda) Training Institute (Holanda)
Palma de T3E Miguel Armengual. C/General Riera, 67.
Marllorca 07010 Palma de Mallorca. Tel. 971 727434

Fax. 971 761746
mamengual@cim.net

La Universidad del Pais Vasco, el Plan Nacional sobre Drogas y

el Plan Nacional sobre el SIDA realizaron el pasado ano, bajo la
direccion de la doctora Patricia Insda, de la UPV, un programa de
formacion de formadores para la prevencion de los problemas
de salud asociados al consumo de drogas. El programa se apoya
en una serie de materiales: dos videos -titulados, respectiva-
mente, ‘Si te metes no te mates’ y ‘Hacia un sexo mas seguro’-,
con sus correspondientes guias de utilizacién, y un manual de
educacion sanitaria, con recursos para disefiar talleres de pre-
vencién con usuarios de drogas. El material aporta informacion

La carpeta de material se ofrecié a
los profesionales sanitarios de las distin-
tas comunidades auténomas junto a un
programa de formacion tedrico practica
de 40 6 100 horas, dependiendo del nivel
de trabajo que aceptasen los participan-
tes. Al estar disefiado como programa en
redes, los 56 profesionales sanitarios
formados en la primera fase del progra-
ma formaron a su vez, durante 1999, a

Lresnak

herramientas

PROGRAMA DE FORMACION
DE FORMADORES PARA LA
PREVENCION DE LOS
PROBLEMAS DE SALUD
ASOCIADOS AL CONSUMO
DE DROGAS

Guia Diddctica

sobre los aspectos tedricos y practicos de los talleres de sexo
mas seguro y consumo de menos riesgo, asi como orientaciones
generales sobre las estrategias de reduccion de dafios y educa-
cion para la salud.

otros 676 profesionales mas. Todos recibieron conocimientos
tedricos y practicos sobre el disefo, la implementacion y la eva-
luacion de programas de reduccion de los dafos asociados al
consumo de drogas.




estudios

La revista Science publicé hace algunos meses un articulo en el que se pasa revista a las experiencias
desarrolladas en relacion a la prescripcion médica de heroina. La publicacion del articulo coincidio con la
aparicion de un estudio, realizado a instancias de la OMS, que valora la calidad cientifica de las
evaluaciones llevadas a cabo al respecto en los ultimos anos en Suiza. Ambos estudios coinciden en senalar
que la prescripcion de heroina es viable bajo estrictas condiciones y sélo como alternativa para quienes el
tratamiento con metadona resulta insuficiente. Los dos trabajos resaltan también los buenos resultados
cosechados por la experiencia suiza y la necesidad de seguir investigando.

En el Reino Unido, la prescripcién médica de
heroina coexiste desde hace décadas con una poli-
tica general de prohibicion de las drogas. Desde

evaluaciones previstas, los estudios suizos a los
que anteriormente se ha hecho referencia fueron
revisados en 1999 por un panel de expertos

1926, los médicos estan habilitados para recetar
derivados opiaceos, entre ellos la heroina, en el
caso de que sélo por esos medios pueda conse-
guirse que los pacientes desarrollen "una vida til y
normal". En los afios 60 y 70 sin embargo, tras la
epidemia de heroina, las condiciones para la pres-
cripcion de tal sustancia se hicieron mas severas y
los médicos optaron en su mayoria por recurrir a la
metadona. Hoy, unas 300 personas (entre el 1%y

Report of the
External Panel on the
Evaluation of the
Swiss Scientific Studies of
Medically Prescribed Narcotics
to Drug Addicts

independientes, convocados por la OMS. El estu-
dio destaca los buenos resultados cosechados
por el programa, que atendié a un millar de adic-
tos, aunque matiza que, desde un punto de vista
metodoldgico riguroso, no puede afirmarse que
la prescripcion de heroina sea la causa especifica
de la mejora del estado de salud y de las condi-
ciones sociales de las personas sometidas a tra-
tamiento.

el 2% de quienes reciben tratamiento de sustitu-
cién con opidceos) contintan consumiendo heroi-
na por prescripcion médica en Inglaterra y Gales.

En sus conclusiones finales, los expertos
independientes indican que durante las
experiencias desarrolladas en los 17 centros

El articulo de Science recuerda, por otra
parte, que los estudios realizados por el Gobierno
suizo indican que, si se cumplen determinadas condiciones, la pres-
cripcion de heroina bajo control médico es viable y social y politica-
mente aceptable. Pese a los buenos resultados obtenidos en los estu-
dios suizos, el articulo de Science recuerda sin embargo que existen
aln riesgos y temores asociados a este tipo de experiencias, aunque
por lo general, sefialan sus autores, poco fundados: actitudes mas
permisivas respecto a las drogas, atraccion de drogodependientes a
las ciudades en las que se desarrollan los programas, reduccion de los
usuarios que optan por la abstinencia, erosion del atractivo de otros
programas o0 un coste excesivo son los hipotéticos riesgos que se
citan.

El articulo concluye sefialando la necesidad de desarrollar inves-
tigaciones futuras bajo condiciones controladas y sometidas a eva-
luaciones cientificamente rigurosas, pues el debate sobre la prescrip-
cion de heroina no puede ser resuelto sin evidencias empiricas que no
dejen lugar a las dudas. La realizacién de este tipo de evaluaciones en
un ambito como el de la heroina, advierte el articulo, son dificiles
pero no insuperables. En cualquier caso, concluye, la prescripcion de
heroina no cuestiona las politicas de prohibicion y no reemplazara el
tratamiento con metadona, que continuara siendo la primera opcién
de este tipo de programas.

Conclusiones del panel externo

Debido al interés que provocaron, a los recelos de una parte de
la comunidad cientifica y politica, y a los cambios en el disefo de las

habilitados para la prescripcién de heroina
no se observaron problemas resefiables. La
mayor parte de los efectos beneficiosos se obtuvieron dentro
de los primeros seis meses de tratamiento y las tasas de reten-
cion en el programa fueron del 89% a los seis meses y del 66%
a los 18. Entre los factores que han podido contribuir al éxito
del programa se destacan la estricta supervision de las autori-
dades suizas, la calidad del equipo responsable del desarrollo
del tratamiento, el consumo de la heroina en los propios cen-
tros de tratamiento sin que en ningln caso se admitiera la dis-
pensacion domiciliaria, o la provision de servicios auxiliares.

La evaluacidn externa coincide pues con los estudios suizos al
sefalar que el tratamiento intravenoso de heroina resulta médi-
camente viable si se realiza bajo estrictas condiciones, si la hero-
fna se consume en el centro de tratamiento, de forma segura,
médicamente responsable y en condiciones aceptables para el
resto de la comunidad. El estudio confirma también que los usua-
rios del programa suizo experimentaron mejoras en sus estado
de salud y en sus condiciones sociales, asi como una reduccion de
las conductas delictivas y del uso ilegal de heroina. El estudio
advierte, sin embargo, de la necesidad de establecer criterios de
acceso estrictos de cara a no ofrecer este tipo de programas a
usuarios que podrian beneficiarse, con iguales o mejores resulta-
dos, de otro tipo de tratamientos. El estudio afade también que
el éxito suizo no podrd ser alcanzado si se intenta reproducir en
paises o zonas que no cuenten con muy similares condiciones
sociosanitarias.




estudios

A partir de un exhaustivo estudio sobre las caracteristicas del mercado de drogas ilegales en distintas dreas de
Londres, un grupo de investigadores ha planteado, desde el campo de la criminologia, una serie de estrategias que
inciden fundamentalmente en la reduccion de la demanda a través de lo que denomina prevencion ambiental, es decir,
la modificacion de los factores relacionados con el entorno que hacen mds cémoda la compraventa de drogas. El
estudio propone combinar este enfoque con la vigilancia policial y la provisién de tratamientos sustitutivos, y valora la
eficacia que cada uno de los enfoque tendria en los distintos tipos de mercado y de usuarios.

Hasta la fecha, las intervenciones sobre el trafico de drogas han inci-
dido mas en la represion de la oferta que en la reduccion de la demanda.
La persecucion del trafico de drogas, ya sea a pequefia o gran escala, y el
consiguiente incremento de los precios han provocado sin embargo efec-
tos indeseados: un evidente aumento de la delincuencia, la introduccion
de nuevas sustancias potencialmente mas peligrosas o la consolidacién de
redes delictivas organizadas. Seglin los autores de la investigacion, la evo-
lucién de las politicas de drogas aconseja, mientras se mantengan las
actuales condiciones de prohibicion, reducir la demanda sin que ello impli-
que un incremento de los precios y sin incidir, por tanto, en el control de
la oferta. La provision de tratamientos de sustitucion o desintoxicacion es,
obviamente, una de las estrategias més eficaces en ese sentido. Pero tam-
bién pueden aplicarse otras medidas, argumentan los autores del estudio,
como las aplicacion de ‘politicas de molestia’ sobre los consumidores que
hagan més dificil la adquisicion de drogas y reduzcan el atractivo y la
comodidad de los lugares y redes tradicionales de compraventa.

Antes de proponer las medidas que en ese sentido pueden aplicar-
se, el estudio realiza un exhaustivo analisis de seis zonas o marcados tra-
dicionales de drogas. Se distinguen en ese sentido los mercados abier-
tos de los cerrados y los consumidores habituales o dependientes de los
esporadicos o casuales, pues su demanda tiende a ser mas o menos
elastica, en términos econdmicos, en funcion de su grado de dependen-
cia. Mercados abiertos son, tradicionalmente, los ubicados en un espa-
cio fijo y conocido, al que acuden libremente compradores que realizan
sobre el terreno sus tratos con los vendedores, sin que exista necesaria-
mente una relacion previa de confianza. Los mercados cerrados se basan
€en contactos personales previos y redes sociales ya establecidas, y no en
lugares que, atn dentro de la clandestinidad, son de acceso publico.

Se refieren posteriormente las caracteristicas de dos de los seis
mercados analizados: uno de ellos se caracteriza por ser el mejor expo-
nente de mercado abierto o callejero, mientras que el otro constituye un
mercado cerrado. El primero de desarrolla en una zona céntrica, comer-
cial, junto a una estacion de metro. Los compradores se citan alli con sus
proveedores o deambulan en su busca. La zona cuenta con una serie de
caracteristicas que hacen mas cdmodo el trafico: facil acceso, abundan-
te actividad comercial que ‘oculta’ el tréfico ilegal, posibilidad de deam-
bular sin levantar sospechas mientras se espera al vendedor, cabinas
telefonicas, cajeros automaticos, establecimientos comerciales con
aseos... la propia presencia policial, aunque insuficiente para evitar el
trafico de drogas, garantiza un grado minimo de seguridad para com-
pradores y vendedores. Este tipo de mercados tiende fundamentalmen-
te a la compraventa de drogas de gran poder adictivo, heroina y crack,
pues sus consumidores precisan a menudo de puntos de adquisicion de
facil acceso, a los que acudir en cualquier momento del dia y en los que
la oferta esté garantizada.

El segundo mercado analizado no se ubica en un espacio fisi-
co concreto, sino en una red de contactos sociales. Compradores

y vendedores se conocen personalmente, a veces desde la infan-
cia, y el acceso al mercado esta condicionado a una relacién per-
sonal o, al menos, a unas ‘buenas referencias’. En los ultimos
anos, su actividad ha estado vinculada al desarrollo de los telé-
fonos moviles, particularmente utiles para mantener en contacto
a compradores y vendedores, lo que dificulta el control por parte
de la policia. Frente a las mayores barreras de acceso para los
compradores, se estima que ofrecen una mejor calidad del pro-
ducto, mayor estabilidad y mayor nivel de confianza entre com-
pradores y vendedores.

Incidir sobre el mercado

La segunda parte del trabajo detalla diversas medidas para retra-
er a los consumidores de ambos tipos de mercados, haciendo mds
incomoda, molesta o arriesgada su participacion en el proceso de
compraventa. El objetivo es el de reducir la afluencia de comprado-
res a un mercado determinado en una proporcion tal que el manteni-
miento de la actividad deje de ser comercialmente viable.

El mercado abierto es mucho mas vulnerable que el cerrado a la
represion policial o a la vigilancia por parte de las autoridades. Sin
embargo, aunque el mercado objeto de la primera descripcion llego
practicamente a desaparecer tras la realizacion del estudio debido a
la instalacion de un circuito cerrado de camaras de television, las con-
secuencias de la accién policial se limitan a un desplazamiento fisico
del trafico o a su reconversion en un mercado cerrado. En cualquier
caso, estas estrategias pueden ser utiles para prevenir la entrada de
nuevos consumidores o para dificultar el funcionamiento del merca-
do y erosionarlo progresivamente.

La prevencion ‘ambiental’ implica la modificacion del entorno al
objeto de obstaculizar el tréfico, eliminando los factores que lo hacen
mas comodo. El desarrollo de tecnologias capaces de controlar el con-
tenido de las conversaciones telefdnicas incidiria en ambos mercados
pues uno y otro, aunque especialmente el segundo, se apoyan en el uso
de teléfonos mdviles. Diversas modificaciones del entorno fisico son
también propuestas para incidir sobre los mercados abiertos, aunque se
advierte sobre posibles efectos contraproducentes: registro de los
nimeros telefonicos marcados desde las cabinas publicas, redireccion
de los flujos peatonales hacia los espacios deseados, formacion y entre-
namiento de los empleados y propietarios de establecimientos, instala-
cién en los aseos publicos de luces que impidan el consumo o la inyec-
cion de drogas, control de edificios abandonados, mejora de la ilumina-
cion general.

El estudio concluye recomendado la adopcién de un enfoque
ecléctico en el que se combinen la ‘prevencién ambiental’, la repre-
sion policial y la provision de servicios de desintoxicacion y susti-
tucion.
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Los pisos de apoyo a la reinsercion social constituyen un recurso vdlido, a medio camino entre el tratamiento ambulatorio y la
comunidad terapéutica, para la incorporacion social de las personas drogodependientes. Diversas comunidades auténomas y
entidades privadas han puesto en marcha programas de este tipo, que combinan el mantenimiento de la abstinencia con la
adquisicion de nuevos hdbitos de conducta a través de la utilizacion de los recursos sociales normalizados. Algunos de estos
proyectos, como el de Alternativa2 de Fuengirola, han demostrado excelentes resultados en las evaluaciones realizadas.
Rosario Roman, directora del Centro de Drogodependencias Alternativa2, describe el funcionamiento de uno de estos pisos

Los profesionales de Alternativa-2 detectaron hace afios la nece-
sidad, para un perfil de pacientes con grave deterioro familiar y/o
social, de un espacio terapéutico urbano intermedio entre la comuni-
dad terapéutica y el programa ambulatorio que proporcionase un
ambito de desarrollo abierto, y donde se facilitase la generalizacion
de las técnicas y estrategias aprendidas en la comunidad terapéutica,
asi como la adquisicién de conductas, habitos, normas y habilidades
de competencia social que posibilitan la autonomia y plena incorpo-
racion social.

Como objetivo general, el Programa pretende la incorporacion
social de sus usuarios desde la autonomia personal. Para ello se esta-
blecen una serie de objetivos especificos, como el mantenimiento de
la abstinencia, cuidado de la salud, la adquisicion de habitos conduc-
tuales de convivencia, la incorporacion laboral, la responsabilidad de
su conducta, las habilidades para afrontar situaciones de estrés y
conflicto y el manejo adecuado del tiempo libre y del dinero. Todo ello
se trabaja en el propio espacio del piso, en el Centro de
Drogodependencias Alternativa-2, y en otros lugares y recursos de la
Comunidad.

El Programa de Alternativa-2 se enmarca dentro del Modelo
Transteorico del cambio de las conductas adictivas. Implica a los recur-
sos sociales normalizados -servicios sociales, asistenciales, formativos,
culturales, de empleo, deportivos, etc.— y en él participan diferentes
agentes sociales: monitores, empresarios, formadores y asociaciones. La
metodologia empleada es de caracter biopsicosocial; utiliza técnicas far-
macoldgicas, cognitivo-conductuales y comunitarias, e incluye la meto-
dologia y estrategias de la intervencidn socioeducativa, aportando por
una parte la individualizacion o personalizacién del Programa para cada
usuario y, por otra, el aprendizaje como vehiculo de formacion y auto-
nomia personal y como practica de normalizacion socioeducativa.

Trabaja diferentes procesos de intervencion: drea de asistencia
médica y psicoldgica individualizada; drea de intervencion familiar;
drea de autoconocimiento, crecimiento personal y prevencion de
recaidas; area educativo-formativa; area laboral; drea de ocio y tiem-
po libre y drea de intervencién en asuntos judiciales.

Desarrollo del Programa

El usuario llega al Programa procedente de comunidad terapéu-
tica o centro de dia, una vez que ha conseguido los objetivos de
dichos programas. Se comienza por la primera fase, que tiene como
objetivo la evaluacion del usuario, sus recursos, proyectos personales
y prioridades. Al mismo tiempo, se pretende su adaptacidn a este
nuevo espacio terapéutico. En una segunda fase, de forma progresi-
va, el usuario se incorpora a actividades normalizadas de tipo laboral,
formativo, cultural y de ocio; dispone de un mayor margen horario y
planifica sus propias actividades con la ayuda y supervision de los
profesionales. En la tercera fase, el usuario decide sus horarios, sus
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actividades y se administra todo su dinero, siempre bajo la supervi-
sion y evaluacion del Equipo que vela por el cumplimiento de los obje-
tivos del Programa. Se pretende que en los ultimos meses del pro-
grama la persona haya adquirido y entrenado una serie de actitudes,
conductas y responsabilidades necesarias para su autonomia perso-
nal. Finalizard esta fase cuando se decida el alta terapéutica.

La mala evolucion o el incumplimiento de responsabilidades
puede dar origen a un descenso temporal de fase, a una salida de
reflexion o a una derivacion provisional o definitiva a un programa
mas especifico para trabajar esa situacion, cuidando esmeradamente
que el usuario no se desconecte de su proceso terapéutico.

El Programa esté desarrollado por un equipo multidisciplinar, for-
mado especificamente en drogodependencias, y que compatibiliza su
actividad con otros programas. También colaboran voluntarios y obje-
tores de conciencia. Para su adecuado desarrollo contamos con un
chalet amplio, situado en una zona céntrica, en la que reside una
poblacién de un estatus socioeconémico medio alto de Fuengirola.
También contamos con las instalaciones e infraestructura del Centro
de Drogodependencias Alternativa-2, diferentes instalaciones munici-
pales deportivas y talleres.

Desde el inicio del Programa han sido 47 usuarios los que han
participado en el. En febrero del 2000 se evalta la situacion de cada
participante en ese momento. A través de entrevista semiestructura-
da con el usuario y con personas de su entorno, y en muchos casos
de controles toxicoldgicos, se evalla si actualmente se encuentra en
fase de abstinencia o recaida, si sigue algin programa terapéutico,
personas con las que convive, situacion laboral, actividades normali-
zadas de formacion, voluntariado etc. Destacamos algunos de los
datos obtenidos de los 47 usuarios evaluados:

- Con respecto abstinencia o recaida, el 77% esta en fase de absti-
nencia, el 17% en fase de recaida y el 6% no se localiza.

- En cuanto a la participacion en programas de rehabilitacion, el 4%
no lo estd a pesar de su estado de recaida. El resto esta en algun
programa o lo ha finalizado adecuadamente.

- En el dmbito laboral encontramos que el 68% trabaja de forma conti-
nuada, el 13% realiza actividades de formacién o capacitacion, el 13%
estan parados en el momento actual y del 6% se carece de datos.

- En cuanto a su independencia, el 49% viven independientes (con
sus parejas el 28% y solos el 21%), el 15% estan aln en el progra-
ma, el 30% reside con su familia de origen, y del 6% no se tienen
datos.

Estos datos, unidos al resto de los obtenidos a partir de la eva-
luacion, nos permiten interpretar que es un Programa eficaz para el
logro de los objetivos previstos y que se justifica la necesidad de
aumentar el nimero de Pisos de Reinsercion.
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