MODULO II

PREVENCION SEGUN
CONCEPTUALIZACIONES ACTUALES



En el aho 1987, Gordon introdujo una forma de distinguir los tipos de preven-
cion del uso de drogas, modelo es acorde con esta tematica y las necesidades
de la poblacion.

Esta forma de distincion deja atras el modelo antiguo de prevencion primaria,
secundaria y terciaria que no respondia a lo que las acciones preventivas re-
quieren.

El primer modelo responde al nivel de uso de la sustancia(s) (pone el foco en la
sustancia no en el ser humano), mientras que el modelo propuesto por Gordon
se centra en el nivel de riesgo o vulnerabilidad de una persona o grupo (pone
el foco en el ser humano y no en la sustancia).

En la siguiente tabla se explica el cambio de vision:

Conceptualizacién [Tipo de prevencion Definicion

Primaria Se interviene antes de que surja el problema.
Tiene como objetivo impedir el sirgimiento
del problema.

Secundaria El objetivo es localizar y tratr lo antes posible el
Clasica problema cuya génesis no ha podido serimpe-
dida con las medidad de prevencion primaria.

Terciaria Se lleva a cabo una vez que el problema ha
aparecido y su objetivo es evitar complicacio-
nes y recaidas.

Universal Es aquella que va dirigida a todos los adole-
centes sin distincion.

Selectiva Es aquella que va dirigida a un subgrupo de
adolecentes que tiene un riesgo mayor de ser
consumidores que el promedio de los adole-
centes de su edad. Se dirige, por tanto, a gru-

Actual pos de riesgo.

Indicada Es aquella que va dirigida a un subgrupo con-
creto de la comunidad, que suele ser consu-
midores o que tiene problemas de compor-
tamiento. Se dirige, por tanto, a individuos de
alto riesgo.

Tomado de: Becoia (1999].
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2.1. Prevencion Universal

Esta dirigida a los grupos o subgrupos poblacionales de manera general (como
comunidades, escuelas, etc.] sin enfocarse en aquellos que estén en un riesgo
particular. Todos los miembros de una comunidad se benefician de los esfuer-
zos de la prevencion universal ([SAMHSA, 2001).

Los nifos y jovenes suelen ser el foco de este tipo de intervenciones, con én-
fasis en la prevencion de los factores que inician el uso de drogas. Las activida-
des de prevencion universal pueden incluir programas en las escuelas, campa-
Aas en los medios de comunicacion, o pueden estar dirigidas a comunidades
enteras, padres y familias (HSC, 2009).

Ejemplos de este tipo de intervencion:

¢ Programas de prevencion de drogas basado en el plan de estudios en las escuelas.

e Campanas mediatica de consumo excesivo de alcohol.

Ventajas Desventajas

¢ No etiqueta ni estigmatiza ¢ Puede ser poco atractivo para el

. o publico y para los politicos
e La clase media se implica y ello

hace que el programa funcione bien ¢ Pequeno beneficio para el indivi-

duo
e Proporciona un lugar concreto para

lograr los objetivos del programa ¢ Puede tener los mayores efectos

) o en aquellos que estan bajo riesgo
e Proporciona la posibilidad de fo-

calizarse sobre los factores de ries- ¢ |[nnecesariamente caro

go de la comunidad L, L
¢ La poblaciéon de bajo riesgo no

e Es conductualmente apropiado tiene la oportunidad de hacerlo
paorque se centra en cambiar con- bien

ductas que suelen ser exhibidas
por todos de algun modo [(excepto
en exceso por los de alto riesgo).
Tiene un buen potencial a nivel de
toda la poblacion

e Puede percibirse que las iniciati-
vas de la comunidad no son nece-
sarias

e Puede ser percibido por la po-
blacion de bajo riesgo que es de
poco beneficio para ellos

e Dificil de demostrar un efecto
global beneficioso

Adaptado de Offord (2000).

Tomado de: Becoina (2002).
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2.2. Prevencion selectiva

Este modelo esta dirigido a grupos o subgrupos de la poblacidn que estan en
una situacion de mayor riesgo de desarrollar problemas de uso de drogas en
relacion con el promedio; por ejemplo, nifos excluidos del grupo de pares en
la escuela o hijos de usuarios de drogas. En este grupo entran personas que
pueden haber empezado ya a usar drogas (HSC, 2009).

Los individuos en los que se hace foco, se identifican en base a la naturaleza y
el numero de factores de riesgo relacionados al uso de drogas a los que estén
expuestos ([SAMHSA, 2001).

Las intervenciones de prevencion selectiva generalmente son mas largas e in-
tensas que los programas universales y pueden dirigirse directamente a los
factores de riesgo identificados.

Como ejemplos de este tipo de intervencion se incluyen (HSC, 2009]:

- Programas de tutoria dirigidos a nifios con bajo rendimiento escolar o proble-
mas de comportamiento.

- Programas extracurriculares con jovenes en riesgo.

- Politicas para mantener a los nifos, nifas y adolescentes vinculados a los cen-
tros educativos para evitar o reducir el riesgo de desercion.

2.3. Prevencion indicada

Las intervenciones de prevencion indicada se dirigen a personas que ya pre-
senten signos de uso de sustancias o abuso. Estan disefiadas para prevenir el
inicio de un uso regular o dependencia. Los grupos objetivo pueden mostrar
comportamientos que hacen mas probable el uso problematico, pero que aun
no cumplen los criterios de evaluaciéon de la dependencia de sustancias (HSC,
2009).

Es importante puntualizar que la prevenciéon indicada no es o mismo que el
tratamiento ya que ésta es la fase de intervencion; a su vez, la diferencia entre
quien requiere acciones de prevencion indicada y aquellos que necesitan tra-
tamiento, no siempre son claras.

Las intervenciones pueden incluir:
e Programa de tutoria individual
e Trabajo grupal con consumidores de sustancias

e Trabajo individual
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DROGA/ALCOHOL CONTINUO

1. No uso

i

2. Uso
experimental

{

3.Uso
regular

» 4. Abuso

{

. 5. Dependencia

»

»

Las iniciativas de prevencion pueden
ser efectivas con los usuarios habituales
de drogas. Pero si la persona presenta
dependencia se necesitan servicios de
tratamiento en lugar de prevencion.

Empleando esta nocion de un conti-
nuo de uso de drogas/alcohol, sabe-
MOS POr experiencia que:

No todo individuo necesariamente pro-
gresara hacia la dependencia, por lo
tanto, la dependencia no es inevitable.

e Muchas personas pueden avanzar
una etapa o retroceder por elec-
cion, pero para algunos es muy
complicado mantenerse.

e Las estrategias de prevencion efica-
ces deben determinar de forma clara
y adecuada en qué etapa se encuen-
tra la persona (0 grupo) y actuar en
consecuencia. Esto se debe a que lo
que es efectivo en una etapa puede
ser ineficaz en otra. El movimiento de
una etapa a otra puede no ser obvio.

¢ La experimentacion con sustancias no siempre genera problemas en la vida

de una persona (HSC, 2009).

VENTAJAS Y DESVENTAJAS DE LOS PROGRAMAS
SELECTIVOS E INDICADOS

Ventajas

Desventajas

e Posibilidad de tratar los problemas
tempranamente

e Potencialmente eficiente

e Posibilidad de etiquetacion y estig-
matizacion

¢ Dificultades con el screening:

- Coste y considerable esfuerzo para
hacerlo

- Mayor rechazo entre aquellos en
mayor riesgo

- Problemas de punto de corte

- El estatus de riesgo es inestable a lar-
go plazo

- Dificultades de elegir el grupo de
riesgo adecuadamente




Ventajas Desventajas

e El poder para predecir el transtorno
futuro habituelmente es muy bajo

e E| grupo de alto riesgo contribuye
CON Muy pPOCOS €asos €en realcién a
como lo hace el grupo de bajo riesgo

e Tendencia a ignorar el contexto so-
cial como un objetivo de intervencion

e La intervencion puede ser conduc-
tualmente inapropiada

Adaptado de Offord (2000).

Tomado de: Becofia (2002).

2.4. Prevencion ambiental

Existe una cuarta clasificacion complementaria a las otras tres que hemos visto.
Este tipo de prevencion se centra en los aspectos cambiantes del ambiente
que contribuyen al uso de alcohol, tabaco y otras drogas.

Entre ellas se incluyen: normas que toleran el uso y el abuso, politicas que per-
miten el uso, la falta de cumplimiento de las leyes disenadas para prevenir el
uso y sanciones negativas inadecuadas para el uso y el abuso. Entre ellas se
incluyen: procesos de regulacion y control del uso de drogas, pero con un dis-
positivo normativo inadecuado, problemas en el cumplimiento o implementa-
cion de las normas preventivas, o el uso inadecuado del sistema penal a partir
de que no cumple con las funciones de rehabilitacion y reinsercion declarados.
Las estrategias de prevencion ambiental pueden modificar el sistema norma-
tivo y la misidon de la institucionalidad publica para iniciar politicas e influir en
las practicas para crear entornos que disminuyan la probabilidad del uso de
sustancias en la poblacion.
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Entre las acciones de prevencion ambiental que presentan mejores indices de
eficiencia estan:

e Normas comunitarias de alcohol, tabaco y otras drogas

¢ Lugares publicos libres de humo de tabaco

e Aumentar los impuestos a las bebidas alcohdlicas y el tabaco

¢ Reforzar leyes para personas que conducen bajo el efecto de sustancias psicoactivas
e Reducir el limite de alcohol en sangre para conductores

¢ Control sobre pequenos y grandes productores de sustancias licitas

e Limitar y restringir la ubicacion y densidad de puntos de venta de alcohol

¢ Edad minima para comprar alcohol y tabaco

e Aumentar la responsabilidad legal de quienes expenden de bebidas alcohdlicas

Diversidad en las respuestas a los problemas relacionados al uso de drogas

Promocion de la salud mental

< Prevenciéon ambiental »

Fuente: EMCDDA, 2019 (Adaptado de Mrazek y Haggerty, 1994).
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