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Secretaria General de los
ENCUENTROS DE PROFESIONALES EN
DROGODEPENDENCIAS Y ADICCIONES

Servicio Provincial de Drogodependencias de Cadiz
Diputacién Provincial de Cadiz

C/. Valenzuela, 1

Apdo. de Correos, 671

11071 Cédiz

Teléfonos: 956 22 80 18; 956 22 86 04

Fax: 956 22 91 33

Correo Electrénico: drogodependencias@dipucadiz.es

Internet: http://www.dipucadiz.es/
http://www.lasdrogas.info/chiclana2005

Lugar de celebracion :

Hotel Barrosa Park ****

Teléfonos: 956 49 64 00; 956 49 61 28
Fax: 956 49 63 47

Hotel Playa la Barrosa ****

Teléfono: 956 49 48 24

Fax: 956 49 48 60

Urbanizacién Novo Sancti Petri
11130 Chiclana de la Frontera (Cadiz)



PRESENTACION:

Hace ya mds de diez afios que un numeroso grupo de
profesionales en el tratamiento de las drogodependen-
cias participamos en los que coloquialmente conoce-
mos como Encuentros de Chiclana. Durante este perio-
do de tiempo han sido importantes los cambios produ-
cidos en este 4mbito: en los patrones de consumo, en
las ofertas, en los tipos de programas asistenciales, en
las intervenciones de prevencién y en los programas de
incorporacion social.

No obstante, alin consideramos totalmente vigentes los
objetivos que justifican la organizaciéon de estos
ENCUENTROS:

- Facilitar y mejorar la formacién de los técnicos
que atienden directamente los problemas deriva-
dos del uso de drogas y de aquellos otros profe-
sionales integrados en los sistemas Educativo, de
Salud y Comunitario.

- Potenciar la formacion de mediadores, facilitan-
do orientacién e informacién a integrantes de los
movimientos de iniciativa social.

- Establecer un foro de comunicacién y debate
que facilite el intercambio de ideas y opiniones
entre todos los colectivos participantes.

SEDES Y FECHAS:

Los ENCUENTROS DE PROFESIONALES EN
DROGODEPENDENCIAS Y ADICCIONES se
desarrollardn los dias 16, 17 y 18 de noviembre de 2005
en los Hoteles Barrosa Park y Playa la Barrosa, situados
en la Urbanizacion Novo Sancti Petri de Chiclana de la
Frontera (Cadiz).

ESTRUCTURA:

La organizacién de los distintos eventos formativos que
integran los ENCUENTROS gira alrededor de los
siguientes actos:

- 34 moddulos de formacién de cuatro horas de
duracién cada uno de ellos, permitiendo el cono-
cimiento y profundizacién en determinados
temas de interés.



- Diversas conferencias donde expertos naciona-
les e internacionales expondran distintas lineas
de actuacion en el complejo mundo de las adic-
ciones.

- Varias sesiones sobre experiencias donde se
expondran las dieciocho comunicaciones selec-
cionadas para ser presentadas en formato oral.

- Comunicaciones en formato péster.

COMITE DE HONOR:

Excmo. Sr. Don Manuel Chaves Gonzalez.
Presidente de la Junta de Andalucia.

Excma. Sra. Doiia Elena Salgado Méndez.
Ministra de Sanidad y Consumo.

IImo. Sr. Don José Maria Roman Guerrero.
Alcalde Presidente del Excmo. Ayuntamiento de Chiclana.

Excma. Sra. Doiia Micaela Navarro Garzon.
Consejera para la Igualdad y Bienestar Social.

Excma. Sra. Dofia Carmen Moya Garcia.
Delegada del Gobierno para el Plan Nacional sobre
Drogas.

Ilmo. Sr. Don Francisco Gonzilez Cabaiia.
Presidente de la Excma. Diputacién Provincial de Cadiz.

Excmo. Sr. Don José Chamizo de la Rubia.
Defensor del Pueblo Andaluz.

IImo. Sr. Don Wolfgang Gotz.
Director Ejecutivo del Observatorio Europeo de las
Drogas y las Toxicomanias.

Ilmo. Sr. Don Andrés Estrada Moreno.

Director General para las Drogodependencias y
Adicciones. Consejerfa para la Igualdad y Bienestar
Social. Junta de Andalucia.

Ilma. Sra. Dofia Manuela Guntifias Lopez.
Delegada Provincial de la Consejeria para la Igualdad y
Bienestar Social de la Junta de Andalucia.



Sra. Doiia Teresa Muiioz Vega.

Diputada Delegada para el Servicio Provincial de
Drogodependencias de la Excma. Diputacién Provincial
de Cadiz.

Sra. Doiia Encarnacion Aguilar Silva.
Presidenta de la Asociaciéon Andaluza de Profesionales
en Drogodependencias.

Excmo. Sr. Don José Angel Sanchez Asiain.
Presidente de la Fundacién de Ayuda contra la
Drogadiccién.

COMITE CIENTIFICO:

Sr. Don Fernando Arenas Dominguez.

Coordinador Asistencial de la Direccién General para
las Drogodependencias y Adicciones. Consejeria para la
Igualdad y Bienestar Social. Junta de Andalucia.

Sr. Don Javier Guzman Cuevas.
Gerente de la Fundacién Andaluza para la Atencién a las
Drogodependencias.

Sr. Don Eusebio Megias Valenzuela.
Director Técnico de la Fundacién de Ayuda contra la
Drogadiccién.

Sr. Don Ignacio Vazquez Molini.

Responsable de Relaciones con las Organizaciones
Internacionales y Estados Terceros. Observatorio Euro-
peo de las Drogas y las Toxicomanias.

Sr. Don Juan Antonio Sanchez Pérez.

Director de los Centros de Tratamiento Ambulatorio de
Drogodependencias y Adicciones de San Fernando y
Puerto Real. Miembro de la Junta Directiva de APRODA.

Sr. Don Antonio Rodriguez Rodriguez.
Director del Servicio Provincial de Drogodependencias
de Almerfa.

Sr. Don Francisco Araque Serrano.
Director del Centro Provincial de Drogodependencias
de Jaén.

Sr. Don Francisco Luque Garcia.
Director del Centro Provincial de Drogodependencias
de Mdlaga.



Sr. Don Francisco Gutiérrez Lopez.
Gerente del Instituto Provincial de Bienestar Social de
Cordoba.

Sra. Doiia Pilar Muifioz Gonzélez.
Directora del Servicio Provincial de Drogodependencias
y Adicciones de Huelva.

Sra. Doiia Encarnacién Aguilar Silva.
Directora del Centro Provincial de Drogodependencias
de Sevilla.

Sr. Don Antonio Torres Sanchez.
Director del Servicio Provincial de Drogodependencias
de Granada.

Sr. Don Alfonso Matias Seijo.
Jefe del Servicio de Drogodependencias de la Excma.
Diputacién Provincial de Cadiz.

COMITE TECNICO:

Sr. Don Luis Lloret Meilan.
Coordinador de Programas del Servicio de Drogodepen-
dencias de Cadiz.

Sra. Doiia Josefa Diaz Marquez.
Coordinadora de Programas del Servicio de Drogodepen-
dencias de Cadiz.

Sra. Doiia Dolores Pifiero Galisteo.
Area de Administracién del Servicio de Drogodepen-
dencias de Cadiz.

Sra. Doiia Josefa Amaya Ledn.
Area de Administracién del Servicio de Drogodepen-
dencias de Cadiz.

Sr. Don Juan Luis Fondevila Costa.
Area de Administracién del Servicio de Drogodepen-
dencias de Cadiz.

Sr. Don José Calvo Galindo.
Area de Administracién del Servicio de Drogodepen-
dencias de Cadiz.



PROGRAMA DOCENTE

CONFERENCIAS:

1 DROGODEPENDENCIAS Y ADOLESCENCIA.
CONTEXTO ACTUAL.

José Chamizo de la Rubia. Defensor del Pueblo Andaluz.

2 LOS NUEVOS DESAFIOS DE LA REDUCCION
DE DANOS.

Lia Cavalcanti. Psico-sociéloga. Directora General de
la Asociacion EGO, Paris. Consultora de la Comision
Europea.

3 EL RETO DEL ACCESO UNIVERSAL A LOS
ANTIRETROVIRALES.

Antonio Carlos Gerbase. Responsable de coordinacion
interna y relaciones con los organismos oficiales de la
Organizacién Mundial de la Salud. Departamento VIH-
SIDA. Ginebra.

4 LA ADICCION A LA NICOTINA: SUSTRATO
BIOLOGICO Y NUEVAS PERSPECTIVAS TERA-
PEUTICAS.

Rafael Maldonado. Laboratorio de Neurofarmacologia.
Universitat Pompeu Fabra. Barcelona.

5 EXPERIENCIAS INNOVADORAS EN LA PRE-
VENCION DE LAS CONSECUENCIAS DEL
CONSUMO DE ALCOHOL.

Alicia Rodriguez-Martos Dauer. Psiquiatra. Agencia
de Salud Publica. Barcelona.

6 TRAFICO, ALCOHOL Y DROGAS.

Anna Ferrer Jiménez. Directora del Observatorio
Nacional de Seguridad Vial de la Direccion General de
Tréfico.



7 EL ABORDAJE INTERSECTORIAL DE LA
JUNTA DE ANDALUCIA PARA LA PREVEN-
CION DE LAS ADICCIONES EN EL AMBITO
ESCOLAR: “RED ANDALUZA DE ESCUELAS
PROMOTORAS DE SALUD”.

Lourdes Villar Arévalo. Jefa de Servicio de Evaluacion
y Control de Programas de la Direccion General para las
Drogodependencias y Adicciones. Junta de Andalucfa.

MODULOS:

1 EL PASO DEL LIMITE PSICOTICO DEL TRAS-
TORNO DE PERSONALIDAD: UNA LECTURA
PSICOPATOLOGICA SIMPLE DEL DENOMINA-
DO “DOBLE DIAGNOSTICO”.

Luigi Cancrini. Psiquiatra - Psicoterapeuta. Presidente
del Centro Studi di Terapia Familiare e Relazionale.
Director Cientifico de la Comunita Terapeutiche di
Saman. Director Cientifico del Centro Aiuto al Bambino
Maltrattato e Famiglia del Comune de Roma.

Se expone una teorfa general del concepto de funciona-
miento [imite de la mente. Los episodios psicdticos que
se verifican en el transcurso de una drogodependencia
estdn referenciados al origen y al significado de la
misma. Las indicaciones terapéuticas basadas sobre una
amplia experiencia clinica se abordan con la ayuda de
casos clinicos presentados por el docente. Estd prevista
la discusién de casos propuestos por los participantes.

2 TRABAJO CON LAS FAMILIAS, TERAPIA
FAMILIAR Y TRATAMIENTOS INTEGRADOS.

Maurizio Coletti. Investigador, Formador. Presidente
Europeo de Itaca. Italia.

La familia como unidad de tratamiento, como grupo
social estd casi siempre presente en el “horizonte” de
quienes se ocupan de hacerse cargo de los casos de
toxicomania: ésta es una realidad bien conocida.

Sin embargo, la aproximacioén clinica a las familias
resulta muy diversificada. Se pasa de una intervencién



propia y verdadera de Terapia Familiar Sistémica, al co-
involucramiento parcial de las familias en los tratamien-
tos residenciales, al grupo de familiares como elemento
terapéutico de complejos tratamientos, al co-involucra-
miento de las familias de origen en los tratamientos de
desintoxicacion y farmacoldgicos en general.

Ademads, cambian las técnicas, los objetivos, los tiem-
pos.

3 PROGRAMACION EN PREVENCION UNIVER-
SAL Y SELECTIVA; IMPLICACIONES PARA LA
EVALUACION.

Gregor Burkhart. Observatorio Europeo de Drogas y
Toxicomanias, Lisboa. Responsable para el Area de
Prevencién (evaluacion de prevencion y desarrollo de
indicadores sobre prevencién y su implementacion en
Europa).

En todos los paises de la Unién hay una necesidad grande
de que los profesionales de la prevencion hagan uso de las
conclusiones que emanan de las investigaciones. El alcan-
ce y la calidad de la prevencién dependen en gran medida
de las decisiones politicas, estructurales y conceptuales,
las que por lo general no se basan en la evidencia ni han
sido evaluadas.

Para este taller se presentard el concepto de la evaluacion
como funcién intrinseca para y durante la programacién
en prevencién, no como planteamiento cientifico-acadé-
mico. La planificacién de intervenciones de prevencion y
su evaluacion se entrelazan inseparablemente. Ultima-
mente en Europa han sido desarrollados algunos médulos
de formacién para la planificaciéon de proyectos siguien-
do un modelo 16gico claro, donde los objetivos especifi-
cos y operativos asi como los componentes e indicadores
de la intervencion usados, corresponden mutuamente.

Se presentan ejemplos (no espaiioles) de prevenciéon
universal y selectiva y se elaboran desde sus situaciones
de partida los diversos elementos llave de la planifica-
cién: componentes de intervencion, modelos tedricos
aplicables y mds convenientes, objetivos operativos y
especificos, los respectivos indicadores y los instrumen-
tos de evaluacion pertinentes.
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Recursos usados: ejemplos Europeos de EDDRA, el
estado de conocimiento (y los documentos de base)
sobre prevencion eficaz, manuales espafioles de progra-
macion y de evaluacién, asi como la parte en castellano
del Evaluation Instruments Bank.

4 EL MALTRATO Y EL ABUSO SOBRE EL
MENOR: PAPEL DE LA TOXICOMANIA Y DEL
ALCOHOLISMO.

Francesca Romana di Gregorio. Directora del Centro
de Ayuda al Nifio Maltratado y a la Familia de Roma.

Una casuistica de més de 300 nifios seguidos por el cen-
tro de ayuda al nifio maltratado y a la familia del muni-
cipio de Roma ha permitido verificar la importancia de la
toxicomania activa en los progenitores sobre la génesis
de estos problemas. Un programa llevado adelante con la
colaboracion de SAMAN ha sido organizado con la
intencion de intervenir sobre las familias multiproblema-
ticas que plantean este tipo de problemas. Los temas
afrontados en el curso del médulo son aquellos relativos
al diagnéstico del maltrato y del abuso, a la valoracién de
la paternidad y a la posible estrategia de intervenciéon
terapéutica. Esta prevista la presentacion de casos clini-
cos por parte del docente y por parte de los participantes.

S NUEVOS ADOLESCENTES Y DROGAS.

Javier Elzo Imaz. Catedritico de Sociologia de la
Universidad de Deusto.

Dos fendmenos se entremezclan en este comienzo de
siglo. Por un lado, los adolescentes espaiioles de 2005
son muchos menos, en un momento en el que el merca-
do de trabajo ha variado: de ausencia de trabajo hace
quince afios, por poner una cifra, a la exigencia de cali-
dad en el trabajo ahora. Ademads, en los dltimos afios se
encuentran con una familia en plena transformacion,
con las nuevas tecnologias, Internet y los méviles, en
continua implantacién. Afiddase a ello la realidad omni-
presente de la emigracion, el desinterés por la dimen-
sién ideoldgica tanto en la dimensién religiosa como
politica y sindical. Por el otro lado, las drogas a caballo
entre la normalizacién y la banalizacién, con consumos
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en aumento, basicamente en &mbitos recreativos pero en
no poco casos, también a lo largo de la semana. El
moédulo analizard la confluencia de ambas realidades
desde la perspectiva socioldgica.

6 EL PSICOLOGO CLINICO EN LA ATENCION
A LAS DROGODEPENDENCIAS.

Margarita Laviana Cuetos. Decana del Colegio
Oficial de Psicologia de Andalucia Occidental. Coordi-
nadora de Comunidad Terapéutica de Salud Mental.
S.A.S.

Desde la creacién de la especialidad de Psicologia Clinica
se ha evidenciado de forma suficiente la necesaria clarifi-
cacién de las funciones a desarrollar por los especialistas
en psicologia clinica, funciones que se derivan de las
competencias sefialadas en el propio decreto de creacién
de la especialidad como de la LOPS, una cuestionada ley
que, desafortunadamente, ha tenido una escasa lectura en
sus aspectos reguladores de las competencias, responsa-
bilidades, requisitos y desarrollos de los diferentes inte-
grantes del sistema sanitario. En el caso de los psicélogos
especialistas en psicologia clinica, vivimos un momento
de especial importancia: por una parte, porque pese a las
carencias (y sin renunciar a superarlas), el marco norma-
tivo actual nos sitda en una posiciéon de igualdad con
otros especialistas, lo que favorece la estabilidad de
nuestro trabajo con responsabilidad y autonomia en nues-
tros equipos y ambitos de trabajo. Por otra parte, nunca
como hasta este momento es mds necesario avanzar en
contenidos, analizar nuestras carencias para fortalecer
nuestros diferentes roles en los sistemas de atencion a los
problemas de salud de los ciudadanos sin olvidar que
dichos problemas los sufren personas que se mueven, que
viven, en determinados contextos, de determinada mane-
ra y con otras personas. Ello implica la necesidad de
establecer con claridad los espacios (que en mi opinién
deben ser franjas amplias) de “fronteras” donde se bus-
que el equilibrio entre profesionales de la propia discipli-
na y de disciplinas diferentes para arbitrar propuestas de
solucién interdisciplinar a problemas multifactoriales.

No es posible avanzar en este sentido, en mi opinion, sin
un conocimiento suficiente de nuestra especialidad, de



su cometido, de sus limites y de sus carencias. Y esto es
lo que propongo que trabajemos juntos es este espacio
de trabajo.

7 EVALUACION Y TRATAMIENTO DEL JUEGO
PATOLOGICO.

Javier Fernandez-Montalvo. Universidad Piblica de
Navarra

El juego patoldgico constituye la adiccidn sin drogas de
mayor prevalencia en nuestro pais. Asimismo, presenta
un grado de comorbilidad elevado con otras conductas
adictivas (principalmente el alcoholismo). Por todo ello,
el conocimiento de las caracteristicas especificas de la
ludopatia, asi como de las técnicas de evaluacién y tra-
tamiento, es de especial interés para los profesionales
que trabajan en el dmbito de las drogodependencias. En
este modulo se analizan, desde una perspectiva practica,
los instrumentos de evaluacién actualmente disponibles,
asi como las técnicas de tratamiento y prevencion de
recaidas con mayor respaldo empirico.

8 CALIDAD Y PROTECCION DE DATOS EN EL
ABORDAJE DE LAS DROGODEPENDENCIAS Y
ADICCIONES.

Javier Guzman Cuevas. Gerente de la Fundacion
Andaluza para la Atencién a las Drogodependencias.

Mariano Morera Bielsa. Director Financiero y de
Recursos Humanos de la Fundacién Andaluza para la
Atencién a las Drogodependencias.

Ultimamente el termino calidad se estd utilizando con
mucha frecuencia en diferentes contextos y sobre todo
en la atencién a las drogodependencias, esto es particu-
larmente importante ya que demuestra que la preocupa-
cién por la calidad se ha incorporado a este dmbito y a
la propia cultura andaluza.

Los usuarios nos demandan cada vez mads calidad en la
prestacion de los servicios y, como consecuencia, la
apuesta por la calidad y la mejora continua de los proce-
sos son objetivos que los recursos publicos asistenciales
tienen que cuidar con precision y esmero para asi poder
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prestar una mejor atencion y lograr el mas alto grado de
bienestar de los usuarios que atienden.

Por otra parte, la aplicacién de las nuevas tecnologias de
la informacion y la creciente sensibilizacién de los usua-
rios que atendemos respecto a la privacidad de sus datos
de cardcter personal, estd generando un marco normati-
vo muy exigente y una importante actividad investiga-
dora de los recursos publicos.

En este sentido una adecuada gestién debe contemplar
la adopcién de medidas que garanticen y protejan, en lo
que se refiere al tratamiento de los datos personales, los
derechos fundamentales de los usuarios que se atienden.

Por todo ello, en este taller se expondran las ventajas de
una adecuada gestion de la calidad, se desarrollaran las
actuaciones necesarias para la implantacién de sistemas
de gestion de la calidad y de seguridad para la protec-
cion de datos personales.

9 ABORDAJE PSICOTERAPEUTICO DE LA
ADICCION FEMENINA.

Leandro Palacios Ajuria. Fundacion Instituto Spiral.
Madrid.

Pretende este mdédulo proporcionar a los asistentes un
conocimiento actualizado sobre la intervencién psicote-
rapéutica en las adicciones femeninas, aspectos diferen-
ciales y cuestiones a tener en cuenta a la hora de plani-
ficar el abordaje de las mismas por medio de actualizar
conocimientos en evaluacién, diagnosis y psicopatolo-
gia de las adicciones en la mujer; definir y fundamentar
los aspectos comunes y especificos de los problemas
adictivos femeninos y, por ultimo, capacitar, en la medi-
da de lo posible, a los asistentes para el manejo practico
de estos problemas en los diferentes planos de interven-
ciéon que conforman el continuum terapéutico (terapia
individual, familiar, de grupo, etc.)

La metodologia a utilizar serd la presentacion interactiva
de material tedrico y clinico, el visionado y comentario de
videos propios (historias clinicas y sesiones psicoterapéu-
ticas) y el uso del role-playing pedagdgico y de técnicas
activas que permitan incidir de una manera mds vivencial
en cuestiones relacionadas con los objetivos planteados.
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10 IMPLICACIONES DE LA INTEGRACION DE
LA TEORIA DEL APEGO Y DE LA DE SISTE-
MAS EN EL TRATAMIENTO DE DROGODEPEN-
DIENTES.

Sebastian Girén Garcia. Médico del Servicio Provin-
cial de Drogodependencias de la Diputacién Provincial
de Cadiz. Especialista en Psiquiatria. Psicoterapeuta
Familiar.

Las observaciones sobre la funcion relacional del sinto-
ma toxicomania han ido enriqueciendo la perspectiva
clinica y la terapéutica y se han traducido en importan-
tes obras, como las de Cancrini (1982) y Stanton y Todd
(1988). Sin embargo, la practica del enfoque sistémico a
veces tropieza con situaciones en las que los recursos
que poseen las familias estdn tan inhabilitados que cons-
tituyen un desafio para los terapeutas que intentan modi-
ficar dichas situaciones. La perspectiva que nos ofrece la
Teoria del Apego para entender cémo el dafio en el vin-
culo de apego se traduce posteriormente en trastornos de
personalidad o de conducta, permite entender, en un
marco contextual trigeneracional, cémo se pudieron
gestar y mantener esos trastornos. Incluir en el trabajo
familiar de tipo sistémico con drogodependientes las
aportaciones provenientes de la teoria del apego, ayuda
al terapeuta a disponer de un mayor repertorio de instru-
mentos para comprender la dindmica interrelacional que
sostiene la adiccién asi como ampliar las posibilidades
de intervencion.

11 ESTRATEGIAS DE CONTROL DEL TABA-
QUISMO.

Teresa Salvador Llivina. Psicéloga. Consultora inde-
pendiente en Promocién de la Salud. Miembro fundador
del Comité Nacional para la Prevencion del Tabaquismo
(CNPT).

Pretende este médulo, por medio de una exposicion ted-
rica, desarrollar los condicionantes del consumo de
tabaco (factores econdémicos, estrategias de promocion y
condicionantes psico-sociales), las caracteristicas de
una politica eficaz para el control del tabaquismo (estra-
tegias para el control de la produccién y comercializa-
cién de tabaco, limitaciones a su promocion, informa-
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cién y educacidén y las estrategias de proteccion de la
poblacion), la relacion entre profesionales de la Salud
Pdblica y control del tabaquismo (responsabilidad pro-
fesional, responsabilidades institucionales y cambios en
las representaciones sociales del tabaquismo) y, final-
mente, se pretende que el participante conozca los
recursos de interés.

La segunda parte del médulo se concreta en un trabajo
practico con estudio de casos en grupos reducidos y
puesta en comtn en plenario.

12 ACTUALIZACION EN EL TRATAMIENTO DE
LA DEPENDENCIA DE OPIACEOS: EXPERIEN-
CIAS DE INVESTIGACION DESDE EL PLAN
ANDALUZ SOBRE DROGAS Y ADICCIONES.

Francisco Gonzilez Saiz. Médico Psiquiatra. Area de
Sistemas de Informacion e Investigacion de la Funda-
cion Andaluza para la Atencién a las Drogodepen-
dencias

A pesar de los cambios en los perfiles de consumo que se
vienen detectando tanto por los centros de tratamiento
como por los sistemas de vigilancia epidemioldgica, la
dependencia de opidceos y los problemas relacionados
con su consumo continda siendo una realidad clinica
cotidiana. Aunque la incidencia de nuevos casos ha dis-
minuido, la prevalencia asistida de los mismos es muy
alta. El objetivo de este médulo es presentar los resulta-
dos de tres estudios de evaluacién de distintas modalida-
des de tratamiento con sustitutivos opidceos (metadona,
buprenorfina y heroina), impulsados desde la Direccion
General de Drogodependencias de Andalucia, coordina-
dos por la Fundacion Andaluza para la Atencién a las
Drogodependencias y desarrollados en colaboracion con
otras instituciones (Comunidades Terapéuticas de la
FADA, Universidad de Cadiz, Centro Provincial de
Drogodependencias de Cadiz, Escuela Andaluza de
Salud Publica y Asociacién Antaris). Se comparan las
evidencias aportadas por estos trabajos con la existente
en la bibliograffa internacional y se propone un modelo
integrado de tratamiento basado en la diversificacion de
farmacos opidceos en el contexto de un abordaje psico-
social mds amplio.
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13 PRACTICAS CLINICAS BASADAS EN LA
EVIDENCIA PARA EL TRATAMIENTO DE LOS
PROBLEMAS DERIVADOS DEL CONSUMO DE
BEBIDAS ALCOHOLICAS EN ATENCION PRI-
MARIA DE SALUD.

José Manuel Martinez Delgado. Médico Psiquiatra del
Servicio Provincial de Drogodependencias de la
Diputacién Provincial de Cadiz.

Taller de formacién dirigido a los profesionales de la
Atencién Primaria de Salud, a los técnicos no especia-
listas en alcoholismo y a los especialistas que deseen
una actualizacién basada en la evidencia sobre la aten-
cién a los problemas relacionados con el consumo de
bebidas alcohdlicas.

Al finalizar el taller, el alumno habra actualizado sus
conocimientos respecto de los problemas relacionados
con el consumo de bebidas alcohdlicas, revisado sus
actitudes y capacidades en el manejo de estos pacientes
y recibido un conjunto de précticas clinicas basadas en
la evidencia.

Con una metodologia préctica sustentada en medios
audiovisuales y sociodramaticos se prestaran atencion a
los siguientes contenidos: Conceptos y referencias ted-
ricas (Concepto multiaxial de los problemas relaciona-
dos con el consumo de bebidas alcohdlicas), diagndsti-
co clinico e instrumental, intervenciones motivaciona-
les, actuaciones ante el bebedor sin problemas, manejo
del bebedor problema sin dependencia, tratamiento del
dependiente y programas para la disminucién del riesgo.

14 COMO CONSTRUIR E INTERPRETAR EL
GENOGRAMA.

Luis de la Revilla Ahumada. Especialista en Medicina
Familiar y Comunitaria. Presidente de la Fundacién
para el Estudio de la Atencién a la Familia.

En este médulo se tratard sobre las bases tedricas del
genograma. Simbolos y grafismos utilizados para cons-
truirlo. Formas de conducir y estructurar las entrevistas
para configurar el arbol familiar. Lectura e interpreta-
cién de la estructura familiar. Cémo interpretar en el
genograma los cambios conductuales y emocionales del
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ciclo vital familiar. Lectura e interpretacion de las
dimensiones de la red y apoyo social y de los cuidados
formales e informales. Nuevo enfoque en la interpreta-
cién de las relaciones. El genograma para el estudio bio-
médico, psicosocial y familiar de las enfermedades cré-
nicas.

15 ATENDER A LA INFANCIA Y LA ADOLES-
CENCIA: UNA REVISION DE LAS FORMAS DE
ACTUAR A PARTIR DE SU DERECHO A SER
CIUDADANAS Y CIUDADANOS ACTIVOS.

Jaume Funes i Artiaga. Adjunto para la Defensa de los
Derechos del Menor y la Adolescencia. Defensor del
Pueblo de Catalufia.

A menudo, las respuestas terapéuticas, socializadoras,
correctoras, que se dan a los chicos y chicas, que viven
etapas infantiles o que estin en plena adolescencia,
estdn marcadas por dos sesgos que, a la postre, resultan
generadores de mayor dificultad. Uno de ellos tiene que
ver con la no aceptaciéon de que tienen voz, opinion,
pueden expresar sus sentimientos y su forma de enten-
der lo que les estd pasando. El otro, nace de la obsesion
preventiva, de la tendencia a ocuparnos de ellos y ellas
s6lo por que de lo contrario pueden acabar siendo un
problema. No siempre existen en los programas de las
administraciones la voluntad de atenderlos como sujetos
de derechos, comenzando por el de crecer y madurar en
entornos estimuladores.

Se trata de un espacio de reflexién compartida hecha a
partir de las experiencias del animador como “defensor
del menor”, encargado de supervisar las practicas vulne-
radoras de derechos de las administraciones.

16 LA PREVENCION Y EL MITO DE SISIFO.

Eusebio Megias Valenzuela. Director Técnico de la
Fundacion de Ayuda contra la Drogadiccion.

En los ultimos afios parecen evidentes los progresos
que, en materia de prevencion de consumos y problemas
asociados, se han producido en Espafia. Centrandose en
lo que histéricamente se ha llamado prevencién prima-
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ria, el aumento de programas basados en la evidencia, el
énfasis en la metodologia cientifica y en la evaluacion,
la generalizacion de algunas estrategias de intervencion,
etc.., son buena prueba de esos progresos.

Desgraciadamente, la poblacién objeto de esas interven-
ciones no parece estar bien informada sobre los progresos
de técnicos y administradores, y consumen mas y mas
cosas que nunca. Mds alld de algunas informaciones pun-
tuales, todos los indicadores apuntan una tendencia que
sitda a los espafioles muy en cabeza del dudoso ranking de
consumidores de drogas.

Es posible que los progresos, y los esfuerzos para ope-
rativizarlos, no hayan sido suficientes. También es posi-
ble que estemos obligados a revisar muchos de los para-
digmas de la prevencién: los objetivos, las férmulas de
comunicacion, la poblacién de referencia, las estrate-
gias... Acaso, incluso, debamos replantearnos cudl es la
prevencion posible en nuestro momento sociohistoérico.

El médulo se plantea como un taller/debate en el que se
pasard revista al conjunto de indicadores sociales, ideolo-
gicos, culturales, etc..., que construyen el contexto en el
que se producen los consumos de drogas y en el que deben
desarrollarse las acciones preventivas.

17 EL ABORDAJE DEL PACIENTE DROGODE-
PENDIENTE CON TRASTORNOS DE PERSONA-
LIDAD.

José Miguel Martinez Gonzalez. Psic6logo Clinico.
CPD de Granada.

El taller tratard de proporcionar estrategias terapéuticas
para la intervencion con drogodependientes que presen-
tan algunos de los trastornos de personalidad mds fre-
cuentes en esta poblacion. Partiendo de la base de que la
patologia dual interfiere de un modo determinante en la
evolucién del tratamiento de la adiccidn, se analizaran
algunas peculiaridades clinicas de estos drogodependien-
tes que los diferencian de otros pacientes sin esta psico-
patologia. Se revisaran las estrategias de intervencion de
corte cognitivo-conductual mds adecuadas a cada caso,
atendiendo a su vez aspectos importantes en la interven-
cién con los familiares de estos drogodependientes.
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18 LOS PADRES ANTE LA PREVENCION DE
CONDUCTAS PROBLEMATICAS EN LA ADO-
LESCENCIA.

José Antonio Gomez Fraguela. Doctor en Psicologia;
Profesor en la Facultad de Psicologia de la Universidad
de Santiago de Compostela.

Se pretende desde este médulo conocer las conductas pro-
blemadticas en la adolescencia: concepto, prevalencia y
desarrollo; los factores de riesgo y proteccion en la esfera
familiar: El papel de la familia como facilitador / protec-
tor en el desarrollo de problemas de conducta en los ado-
lescentes; los programas de prevencién empiricamente
fundamentados: modelos de intervencion universal, selec-
tivas e indicadas; el analisis de la evidencia: los determi-
nantes de la eficacia de los programas y, por dltimo, la rea-
lidad en Espaiia analizada desde los prismas politicos, téc-
nicos y cientificos

19 EVALUACION NEUROPSICOLOGICA EN
DROGODEPENDENCIAS: TRASTORNOS ADIC-
TIVOS Y EMOCIONALES.

Francisco Aguilar de Arcos. Médico y Psicdlogo.
Director del Centro de Rehabilitacién de Drogode-
pendientes “Cortijo Buenos Aires”

Miguel Pérez Garcia. Doctor en Psicologia. Profesor
Titular de la Facultad de Psicologia de la Universidad de
Granada. Presidente de la Sociedad Andaluza de
Neuropsicologia.

En este taller se presentardn las principales funciones
neuropsicolégicas estudiadas y las diferentes baterias
existentes, asi como su utilidad y repercusion clinica en
la poblacién drogodependiente.

También se hard una revision de los perfiles neuropsico-
16gicos a nivel cognitivo y emocional de esta poblacion,
analizando las diferencias encontradas en funcién de la
sustancia de consumo preferente.
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20 INTERVENCION EN LOS PROBLEMAS DE
ABUSO DE ALCOHOL JUVENIL.

Roberto Secades Villa. Grupo de Conductas Adictivas.
Departamento de Psicologia. Universidad de Oviedo.

El consumo abusivo de alcohol en la adolescencia es un
problema creciente en nuestra sociedad que, en los ulti-
mos afios, ha ido adquiriendo unas caracteristicas pro-
pias y diferentes a las del modelo tradicional adulto. En
este taller se describen los determinantes y las principa-
les caracteristicas del modelo juvenil del uso y abuso de
alcohol.

Por otra parte, se describen también las principales
estrategias de prevencion, evaluacién y tratamiento que
se han mostrado mas eficaces en el abordaje de este pro-
blema.

21 EL CICLO VITAL, LA CLINICA Y LAS
INTERACCIONES FARMACOLOGICAS EN LA
PRESCRIPCION DE METADONA.

Juan Ramirez Lépez. Médico Psiquiatra y Coordinador
Asistencial del Servicio Provincial de Drogodepen-
dencias y Adicciones de Huelva.

Los Trastornos por Dependencia de Opidceos no son
fendmenos estéticos, sino que por el contrario, son pro-
cesos dindmicos y cambiantes. Asi todos hemos podido
observar como han ido evolucionando los patrones y
perfiles, la edad, las patologias y los tratamientos apli-
cados, de los pacientes afectados por este Trastorno.

Actualmente, la mayor parte de los pacientes con
Trastornos por Dependencia de Opidceos han pasado
de ser adolescentes y adultos jovenes, para convertirse
en adultos maduros e incluso en personas mayores, por
lo que las caracteristicas fisiol6gicas en funcién de la
edad son factores importantes a tener en cuenta en la
prescripciéon de metadona, lo mismo que la gestacion,
las patologias fisicas (Tuberculosis, infecciéon por
VIH...) la psicopatologia (Trastornos afectivos, psico-
ticos...), asi como los farmacos aplicados para el trata-
miento de las mismas por las posibles interacciones
farmacoldgicas.
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El objetivo de este Taller es conocer la influencia de las
caracteristicas individuales, ciclo vital, patologias
comorbidas, tratamientos farmacolégicos aplicados y
sus interacciones para la buena practica de la prescrip-
cion de metadona en los Trastornos por Dependencia de
Opiéceos.

22 LA EVIDENCIA CIENTIFICA DE LA PSICO-
TERAPIA EN ADICCIONES.

Emilio Sanchez Hervas. Doctor en Psicologia.
Especialista en Psicologia Clinica. Especialista en
Adicciones. Unidad de Conductas Adictivas de
Catarroja. Agencia Valenciana de Salud. Conselleria de
Sanitat.

El derecho de los pacientes a recibir el mejor de los tra-
tamientos disponibles y la obligacién ética de los profe-
sionales para prescribirlos, implica que la eleccién de un
determinado tipo de intervencién se base en criterios de
eficacia y efectividad. La necesidad de identificar las
mejores opciones terapéuticas, ha supuesto la adopcién
de una estrategia de trabajo fundamentada en la recogi-
da e integracion de la mejor evidencia cientifica unida al
juicio y la experiencia del clinico. No obstante, y a pesar
de las evidencias acumuladas en la actualidad sobre la
eficacia de algunas intervenciones psicoldgicas, son
todavia escasos los estudios que se realizan en contextos
reales de tratamiento, por lo que en el futuro seria dese-
able que aumentase la investigacidn sobre la efectividad
de la psicoterapia en este dmbito.

23 ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES SOCIA-
LES.

Vicente Caballo Manrique. Profesor de Psicopatologia
de la Universidad de Granada.

El entrenamiento en habilidades sociales (EHS) constitu-
ye una de las técnicas de terapia de conducta mas emple-
adas en las intervenciones psicoldgicas de hoy dia.
Aunque el procedimiento estdndar se encuentra bien
establecido desde los afios 80, sus aplicaciones son rele-
vantes para cada vez un mayor nimero de trastornos y
areas dificiles del comportamiento humano, incluyendo,
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l6gicamente, los problemas relacionados con el consumo
de sustancias psicoactivas. Igualmente, la creatividad del
terapeuta ayudard también a que el EHS pueda ser mas
eficaz cuando se aplica a campos especificos que requie-
ren la mejora de las dreas sociales e interpersonales.

24 PREVENCION DE RECAIDAS:

EVALUACION DE LA EFICACIA DE LOS PRO-
GRAMAS DE TRATAMIENTO DE DROGODE-
PENDENCIAS: UN ANALISIS DESDE LOS PRE-
DICTORES DE RECAIDAS.

M Angeles Luengo Martin. Catedrética de Persona-
lidad, Evaluacién y Tratamientos Psicoldgicos. Univer-
sidad de Santiago de Compostela.

Los estudios que analizan el proceso de recaidas des-
pués o durante el tratamiento han sefialado que éstas se
relacionan con un amplio conjunto de predictores que se
sitdan en diferentes niveles, dentro del continuo que
supone el proceso de drogodependencia y su tratamien-
to. En esta presentacion, se analizan aquellas variables
que mejor sirven para predecir las recaidas y se exami-
na cémo los resultados de la investigacién sobre deter-
minantes de las recaidas, pueden ser utilizados para vali-
dar los tratamientos de drogodependencias y proponer
estrategias para enriquecerlos y optimizarlos.

INTERES DE LA TERAPIA COGNITIVO-CON-
DUCTUAL EN EL TRATAMIENTO DE LA
DEPENDENCIA DE COCAINA: UN ENFOQUE
INTEGRADO Y DE PREVENCION DE
RECAIDAS.

Miguel Marset Fernandez. Psiquiatra Psicoterapeuta.
Servicio de Abuso de Sustancia. Hospital Universitario
de Ginebra.

La terapia cognitivo conductual favorece la toma de
conciencia sobre los pensamientos y emociones que
mantienen el consumo de cocaina y los comportamien-
tos que conllevan. Por otro lado, los enfoques motiva-
cionales, son fundamentales para explorar y resolver la
ambivalencia en relacién al cambio y, a través de técni-
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cas de «prevencion de recaidas», podemos ayudar al
paciente a identificar situaciones de riesgo y a estable-
cer estrategias para enfrentarse a ellas.

Los enfoques cognitivo-conductuales y motivacionales
se han mostrado eficaces en el Programa de
Prescripcion de Heroina de Ginebra para el tratamiento
de la dependencia de cocaina. Estos permiten dar una
respuesta adaptada a cada perfil de usuario que necesita
un abordaje especifico y diferenciado en funcién de su
diagnéstico de dependencia y de su motivacioén al cam-
bio en el marco de un enfoque integrado y diversificado.

25 PROBLEMAS ETICOS EN EL TRATAMIENTO
DE LAS MUJERES DROGODEPENDIENTES
CON HI1JOS.

Paolo Stocco. Licenciado. Comunidad Terapéutica
“Villa Renata”. Venecia. Italia.

El dltimo siglo fue atravesado por transformaciones
radicales del rol de las mujeres en la sociedad, en el seno
de la familia y, en general, de las relaciones interperso-
nales. Ademds de los cambios positivos, las mujeres
afrontaron fendémenos nocivos, como el proceso de
homologacién de los modelos culturales recreativos,
tendentes a aminorar las diferencias de género entre las
actividades de diversion practicadas por los jovenes de
ambos sexos. En especial, en el uso de sustancias psic6-
tropas, este proceso se tradujo en un acercamiento rapi-
do de las mujeres a los comportamientos de riesgo adop-
tados por los hombres. Ademads, si es cierto que este pro-
ceso de homologacidn se verificé rapidamente, es igual-
mente cierto que sélo un nimero reducido de estudios
profundizé dicho fendmeno. En general, es posible afir-
mar que es reducido el nimero de estudios e interven-
ciones que consideran las especificidades de género en
el ambito de la drogodependencia.

Asf pues, ;En qué sectores es posible medir el progreso
civil y democratico de la colectividad? ;Cuadles son los
limites de un sistema asistencial indiferenciado respecto
al género? ;La atenuacion de las diferencias de género
puede producir una especie de miopia respecto a las rea-
les dinamicas de expresion de la desazén femenina?

21



A estas y otras cuestiones éticas tratardn de responder
los estudios de L.R.E.FR.E.A., coordinados por el
Doctor Paolo Stocco, que profundizardn la compleja
realidad de la mujer en situacion de malestar provocada
por el uso de sustancias psicotrépicas.

26 DEPENDENCIA (RECIENTE) DE COCAINA Y
TERAPIA DE PAREJA: UN ARMA MAS EN EL
REPERTORIO DE LAS ESTRUCTURAS QUE SE
OCUPAN DE LAS DROGODEPENDENCIAS.

Luigi Cancrini. Psiquiatra - Psicoterapeuta. Presidente
del Centro Studi di Terapia Familiare e Relazionale.
Director Cientifico de la Comunita Terapeutiche di
Saman. Director Cientifico del Centro Aiuto al Bambino
Maltrattato e Famiglia del Comune de Roma.

La emergencia tardia (después de los 35 afios) de
muchos nuevos toxicomanos de cocaina y de muchas
dependencias de juegos de azar, hace menos natural y
menos eficaz el recurso a un trabajo terapéutico centra-
do sobre la familia de origen. Colocar los comporta-
mientos sintomdticos en el contexto de las secuencias
comunicativas que definen la relacién de pareja, permi-
te utilizar los recursos de esta relacion.

Se presentan un esquema de trabajo y algunos casos cli-
nicos. Se discutirdn casos propuestos por los partici-
pantes.

27 TRABAJO CON LAS FAMILIAS Y LA TOXI-
COMANIA: DISCUSION DE CASOS CLINICOS.

Maurizio Coletti. Investigador, Formador. Presidente
Europeo de Itaca. Italia.

A través de la exposicion de casos clinicos por parte de
algunos participantes, el taller focalizard algunos aspectos
prioritarios de la intervencién con las familias en los casos
de toxicomania, poniendo la méaxima atencion sobre los
aspectos estratégicos de la intervencion.

Asi mismo, se discutird todo lo que tiene que considerar-
se sobre la evolucién de la relacion terapéutica y la co-
involucracién de los operadores, vistos como puntos
esenciales del tratamiento y de la intervencion.
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28 ADOLESCENTES EN GRUPO - FAMILIAS EN
GRUPO.

Juan Antonio Abeijon Merchan. Psiquiatra, Psicote-
rapeuta de Familia, Psicoterapeuta de Grupo. Jefe de
Centro del Centro de Salud Mental “Julidn de
Ajuriagerra” Toxicomanias de Bilbao del Servicio
Vasco de Salud Osakidetza, Director de la Comunidad
Terapeutica “Manu-Ene” del Servicio Vasco de Salud
Osakidetza, Responsable de Formacion del IDD
Instituto Deusto de Drogodependencias de la
Universidad de Deusto en Bilbao. Vicepresidente de
Itaca Europa Asociaciéon Europea de Profesionales en
Drogodependencias.

Las demandas de intervencion frente a conductas pro-
blematicas de adolescentes consumidores de drogas no
toxicomanos han aumentado mucho en los dltimos tiem-
pos.

Diferentes instancias de intervencion con adolescentes
se preguntan como desarrollar instrumentos de interven-
cién que aborden con los adolescentes y sus familias
distintos problemas de comportamiento entre los que se
encuentran los consumos de alcohol y de ciertas drogas,
aunque en muchos casos no son estos consumos lo que
mds preocupa a las familias.

El taller pretende abordar el trabajo de intervencién con
adolescentes que presentan conductas problemadticas y
consumos de drogas y que no son toxicoémanos. ;Cudles
son las conductas que presentan los adolescentes consu-
midores de drogas no toxicomanos?, ;Qué caracteristi-
cas tienen las familias de estos adolescentes?, ;Cémo se
presentan las demandas de intervencién?, etc.

Se van a presentar técnicas de intervencion grupal con
adolescentes y sus familias, planteando sus posibilida-
des y sus limitaciones y se plantearan las caracteristicas
de los intervinientes y diferentes fases de su formacién
para la realizacion de este trabajo.

El taller tendrd aportaciones tedricas y casos y situacio-
nes précticas.
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29 LA PREVENCION EN LA SOCIEDAD DE LA
TECNOLOGIA. NUEVOS SOPORTES.

Miguel Angel Rodriguez Felipe. Responsable de
Programas de la FAD.

Alfonso Borrego Prieto. Médico. Delegado de 1a FAD
en Andalucia.

La prevencion avanza en el marco de una sociedad dina-
mica y cambiante. Esto implica una constante actualiza-
cién del discurso técnico de acuerdo con la evolucién
del fenémeno del consumo. Y, ademads, de los conteni-
dos también debemos adaptar las metodologias y los
soportes como garantia de eficacia y calidad.

Este médulo tiene como objetivos el dar a conocer los
materiales y programas elaborados por la FAD con nue-
vos soportes (DVD interactivo, CDs y trabajo on-line) y
el de analizar las ventajas en los procesos de difusion,
gestion y evaluacion de los contenidos y los soportes.

30 CONCEPTOS BASICOS DE METODOLOGIA
PARA LA EVALUACION DE PROGRAMAS DE
INTERVENCION SOCIAL.

Sonia Tirado Gonzilez. Licenciada en Psicologia y
Profesora Asociada de la Universidad Miguel Herndndez.

Se pretende en este modulo que, al finalizar el mismo, el
asistente sea capaz de discernir la problemética subya-
cente a la evaluacion de un programa de intervencion
social, adquiera los conocimientos bésicos sobre disefio
y evaluacién de programas y conozca los instrumentos
metodoldgicos necesarios para poder llevar a cabo la
evaluacion con garantias de rigor.

Los contenidos que se desarrollardn girardn alrededor de
los conceptos basicos en evaluacion de programas; el ciclo
de intervencion social; papel evaluador en los diversos
momentos del ciclo de intervencion; evaluacion de la eva-
luabilidad; el proceso de evaluacién de programas; la eva-
luacién sumativa y formativa; estdndares en la evaluacion
de programas; la recogida de datos: aspectos relevantes en
la recogida de informacion; disefios en evaluacion de pro-
gramas y su validez y, por tltimo, los aspectos especificos
de la evaluacion de programas en drogodependencias.
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31 LA EVALUACION DE LOS PROGRAMAS DE
INTERVENCION EN DROGODEPENDENCIAS
O, (PARA QUE SIRVE TANTO ESFUERZO?

Luis Pantoja Vargas. Catedratico de la Universidad de
Deusto, Director del Instituto Deusto de Drogodepen-
dencias.

En este modulo se abordard el tema de la necesidad de
evaluar, de forma realista, los programas y proyectos de
intervencién en drogodependencias, enfatizando sobre
todo los que se refieren a la prevencion. El objetivo es
hacer una reflexién conjunta sobre los programas que
los profesionales realizan dia a dia para ver lo que se
estd consiguiendo frente a lo que se pretendia, todo ello
con una metodologia de contraste de opiniones a partir
de la discusién de documentos criticos y de las aporta-
ciones hechas por el responsable del médulo.

32 EFICACIA DE LOS PROGRAMAS DE TRATA-
MIENTO DE DROGODEPENDIENTES EN INSTI-
TUCIONES PENITENCIARIAS.

Juan Carlos Melero Ibaiiez. Director de Prevencién de
Edex. Equipo integrado por Jaione Endemaiio, Elisabete
Arostegui, Jesis Aguirre y Juan Carlos Melero.

En 1989, el Gobierno Vasco, en convenio con diversas
entidades, impulsa el desarrollo de programas de inter-
vencion en drogodependencias en las prisiones de la
Comunidad Auténoma Vasca. Desde entonces, esta
modalidad de intervencién se ha ido generalizando en las
prisiones espafiolas, incorporando iniciativas de diversa
naturaleza orientadas a globalizar la oferta asistencial a
disposicion de cada usuario. Programas educativos, psi-
coterapéuticos, farmacolégicos, que pretenden dar una
respuesta integral a cada drogodependiente recluso.
Estos programas asistenciales se han visto enriquecidos
en los dltimos aflos como resultado de la eclosién de
intervenciones centradas en la reduccién de dafios y ries-
gos. Intervenciones que, tras mostrar su eficacia en
medio abierto, se han ido implantando en el contexto
penitenciario contribuyendo asi a la mejora de la oferta
global de la que cada recluso es objeto. E1 Médulo repa-
sard estas actuaciones, presentard los principales resulta-
dos de las intervenciones sefialadas e identificard aque-
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llos cambios a considerar para los proximos afios relacio-
nados con los cambios en las sustancias, en las culturas
de procedencia de los reclusos, etc.

33 FACTORES BIOLOGICOS EN ALCOHOLIS-
MO Y OTRAS ADICCIONES.

Miguel Angel Jiménez Arriero. Jefe de Seccién de
Psiquiatria. Hospital Universitario 12 de Octubre.
Unidad de Conductas Adictivas.

Guillermo Ponce Alfaro. Adjunto de Psiquiatria.
Hospital Universitario 12 de Octubre. Unidad de
Conductas Adictivas.

Se pretende tratar en este médulo los marcadores biologi-
cos de vulnerabilidad: marcadores clinicos indicadores de
vulnerabilidad bioldgica (herencia, tolerancia, personali-
dad y trastornos del desarrollo, trastorno hipercinético) y
marcadores bioldgicos (metabolismo aminérgico y poten-
ciales evocados). En otro apartado se vera, los marcado-
res genético-moleculares de vulnerabilidad: marcadores
relacionados con el sistema dopaminérgico y los marca-
dores relacionados con otros sistemas de transmision (sis-
tema serotonérgico, sistema cannabinoide, sistema opioi-
de y sindrome del déficit del sistema de recompensa).

También se tratard sobre los predictores de respuesta a
tratamiento: predictores clinicos de evolucién, predicto-
res clinicos de respuesta a naltrexona y predictores de
respuesta a tratamiento psicoterapéutico. Por ultimo,
repasaremos los predictores genéticos de respuesta a tra-
tamiento: marcadores genético-moleculares estudiados
en relacién con la respuesta a los tratamientos.

34 EVALUACION Y PREVALENCIA DE LA
COMORBILIDAD PSIQUIATRICA.

Marta Torrens Melich. Secciéon de Toxicomanias,
Servicio de Psiquiatria y Toxicomanias, Hospital del
Mar-IAPs. Barcelona.

Actualmente existe un creciente interés por mejorar la
capacidad diagndstica de los sujetos consumidores de
drogas que presentan otra patologia psiquidtrica (patolo-
gia dual). Ello es debido a las graves consecuencias
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sanitarias y sociales de la presencia de comorbilidad psi-
quidtrica manifestadas en: elevado niimero de ingresos
hospitalarios y alta frecuentacién de los servicios de
urgencias; mayor riesgo de infecciones por VIH, VHC;
alta prevalencia de ideacién y conductas suicidas y ele-
vada frecuencia de conductas antisociales, inestabilidad
familiar y marginacion social. En este contexto se plan-
tea la necesidad de detectar correctamente estos trastor-
nos, tanto en estudios epidemiolégicos que orienten a
los planificadores de recursos sanitarios, como en la
asistencia clinica, que permita ayudar a los profesiona-
les en la toma de decisiones al iniciar un tratamiento
especifico de la patologia dual, asi como a nivel de
investigacion, por ejemplo para definir mejor los fenoti-
pos clinicos que nos permitan avanzar en el conocimien-
to de la interaccién genes-ambiente que intervienen en
el desarrollo de las adicciones.

Sin embargo, la identificacion de forma fiable y vdlida
de la presencia de otro trastorno psiquidtrico concomi-
tante en sujetos consumidores de drogas es compleja.
En este sentido la entrevista diagndstica “Psychiatric
Research Interview for Substance and Mental Disorders
(PRISM)”, basada en criterios DSM-IV, especialmente
disefiada para realizar diagndsticos de comorbilidad en
sujetos consumidores de sustancias psicoactivas, ha
supuesto un importante avance en la investigacién en
este campo.

En este curso se revisan las principales caracteristicas
del diagnéstico de comorbilidad en pacientes drogode-
pendientes, asi como algunos estudios de prevalencia de
patologia dual en poblaciones espafiolas y se presentan
los resultados de una revision sistematica de los ensayos
clinicos controlados disponibles sobre el tratamiento de
la depresion comoérbida en sujetos drogodependientes.

COMUNICACIONES

La presentacion de comunicaciones se regird de acuerdo
a las siguientes normas:

1. Las comunicaciones deben ser originales y los resul-
tados de los trabajos no podran haber sido presenta-
dos en otros certdmenes, ni publicados o premiados
por otra institucion, medio de comunicacion, etc.
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. La estructura de los trabajos presentados deberan

contemplar los siguientes apartados:

- Titulo del trabajo, sin nombre ni identificacién
de los autores.

- Introduccion, justificacién o hipétesis de partida.
- Sujetos o pacientes objeto del estudio.

- Descripcién del material y método empleado.

- Resultados y conclusiones finales.

- Referencias bibliogrificas.

. Los trabajos deberan realizarse en un doble formato:

- 3.1. Para la valoracién del jurado y su publica-
cién en el libro de actas:

Escrito donde no deberan figurar los autores y
que respetard la estructura sefialada en el aparta-
do 1, elaborado en soporte Word, tamaiio de
pagina DIN A-4, tipo de letra Times New Roman
(12 pt) o CG Times (12 pt), a un solo espacio y
con extension no inferior a 10 pdginas ni supe-
rior a 25 (incluidos gréficos y tablas). Este texto
deberd ser archivado en disquete o en CD.

- 3.2. Para su exposicioén durante el ENCUENTRO:

Panel donde queden representados los elementos
o datos mads significativos del trabajo presenta-
do. Las medidas exteriores seran de 100 x 80 c¢m,
pudiéndose utilizar hasta dos paneles por comu-
nicacién presentada.

Con independencia de los dos formatos anterior-
mente recogidos, el jurado determinard las diecio-
cho comunicaciones que se expondrdn de forma oral
en el espacio denominado en el programa
“Experiencias”.

. Los participantes deberdn remitir antes del 1 de
octubre de 2005 a la Secretaria General de los
ENCUENTROS DE PROFESIONALES EN
DROGODEPENDENCIAS Y ADICCIONES un
sobre cerrado que contenga:
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- La solicitud de participaciéon donde se identifi-
que al presentador de la comunicacion.

- Un segundo sobre cerrado con la comunicacién
impresa y un disquete o CD con el archivo
correspondiente en formato Word, segiin se indi-
ca en el apartado 3.1.

Los participantes se comprometen a colocar en la
sala de exposiciones prevista al efecto, los paneles
con anterioridad a la apertura del ENCUENTRO.

5. Es imprescindible que, al menos uno de los autores
del trabajo, esté matriculado en los ENCUENTROS
con anterioridad al 1 de octubre de 2005.

Becas y premios:

La organizacion establece el premio ENCUENTROS
DE PROFESIONALES EN DROGODEPENDEN-
CIAS Y ADICCIONES “José Beardo Zambrano”,
que estard dotado con la cantidad de 3.000 y serd des-
tinado a la mejor comunicacion referida a programas de
investigacion sobre la actividad asistencial realizada en
Centros de Tratamiento a las Drogodependencias y
Adicciones de cualquier indole, programas o activida-
des de investigacidn, prevencién e incorporacién social.

Al objeto de favorecer e incentivar la participacion, el
Tribunal constituido al efecto, seleccionard hasta diecio-
cho comunicaciones que serdn premiadas con becas por
importe de doscientos euros cada una de ellas para
sufragar gastos derivados de la asistencia al Encuentro.

El Tribunal podra declarar desierto el premio y las becas
si, a juicio de sus miembros, los trabajos presentados no
retnen el nivel cientifico-técnico adecuado. El fallo del
jurado serd inapelable.

Los premios, sujetos a las reglamentaciones fiscales
vigentes, serdn entregados al autor que figure en la soli-
citud como presentador del grupo de trabajo.

La simple presentacion de un trabajo refleja que cada
uno de los autores de la comunicacién acepta la totali-
dad de las bases de esta convocatoria.
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DATOS RELATIVOS A LA MATRICULACION

Para sefialar sus preferencias respecto de los Médulos de
Formacién:

La limitacién del niimero de participantes en cada uno
de los Mddulos, obliga a que nos indique sus preferen-
cias respecto de aquél en el cual desea participar. Para
ello, en la seguridad que nos esforzaremos por atender
sus indicaciones, es necesario que cumplimente las tres
preferencias posibles que se recogen en la Solicitud de
Inscripcion, entendiendo que:

Los mdédulos identificados con los nimeros comprendi-
dos entre el 1 y el 17, ambos inclusive, se desarrollaran
durante la mafiana del dia 17 y los comprendidos en el
grupo numerados entre el 18 y el 34, ambos inclusive, se
desarrollardn en la mafiana del dia 18.

Para completar las ocho horas de formacién por médu-
los deberd seleccionar, en cada preferencia, un médulo
de cada dia o grupo.

Prefrencias Modulos que se imparten el dia 17

T2\ X (4 (S{6][T {89101 12[13[14[{15]16]17
ol {23456 T (X9 [I0[1T{12]13]14]15[16[17
3oL [2 {3 {4 S 6 T8[9 [I0[t{R2]13]X]|I5[16]17

Preferenc Madulos que se imparten el dia 18

1|18 | X (20 {2122 |23 {24 (25]26/|27|28{29|30|31{32(33|34
20 (18 (1920 |21 [X [23]24(25(26(27]28 |29 (3031|3233 ]34
3 (18119120121 (2223 24125(26(27128129(30(31]32(33]|X

En caso de no cumplimentar las tres opciones de prefe-
rencias que figuran en la Solicitud de Inscripcién, enten-
demos que opta por cualquier médulo en el que existan
plazas libres a la hora de concretar su matricula en los
Encuentros.
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Inscripciones:

El abono de la matricula debe realizarse mediante talén a
NOMBRE DE ENCUENTROS DE PROFESIONALES
EN DROGODEPENDENCIAS Y ADICCIONES que se
remitird, junto con la Solicitud de Inscripcion, a la
Secretarfa del Encuentro. Se ruega que cada talén recoja la
aportacion de un solo participante y que en su anverso
figure el nombre y apellidos de la persona que se inscribe.

Para inscripciones posteriores al 15 de octubre de 2005 se
debera confirmar previamente la disponibilidad de plaza.

Cuotas de inscripcion:

Fecha realizacion Matricula Antes del | Después del
Tipo alojamiento 10/10/2005 | 09/10/2005
En habitacién individual 300 € 370 €
En habitacién doble 250 € 300 €
Acompafiante en habitacién doble 190 € 190 €

Confirmacion de la inscripcion:

La Secretaria de los ENCUENTROS DE PROFESIO-
NALES EN DROGODEPENDENCIAS Y ADICCIO-
NES confirmara por correo la inscripcion, indicando los
mobdulos donde el participante ha sido adscrito.

Cancelacion de inscripcion:

Deber4d solicitarse a la Secretaria de los ENCUENTROS
DE PROFESIONALES EN DROGODEPENDENCIAS
Y ADICCIONES, por correo certificado o servicio de
mensajerfa. Las cantidades a devolver estdn sujetas a las
siguientes deducciones:

Fecha de cancelacion de la inscripcion | Cantidad a devolver

Matricula cancelada antes del 30-10-05 85 % de lo abonado

Matricula cancelada entre los dias 50 % de lo abonado
30-10-05 y 06-11-05

Matricula cancelada después Ninguna cantidad
del dfa 06-11-05

31



Cambio del titular de un expediente:

Aquel participante que no pueda acudir al ENCUENTRO
y comunique por escrito a la Secretaria que su plaza sea
ocupada por otra persona, deberd abonar 30 euros por
cambio de expediente, identificaciones, certificados, etc.

Posible suspension de médulos:

En razén a la demanda producida, la organizacion del
ENCUENTRO se reserva la facultad de suprimir algin
mddulo.

¢Qué incluye la matriculacion?:
- Programa del ENCUENTRO y Directorio Organizativo.

- Libro con actas relativas a los contenidos docentes
impartidos y comunicaciones presentadas.

- Asistencia y participacion en los médulos de formacion.
- Asistencia a conferencias organizadas.
- Certificado de asistencia.

- Alojamiento durante los dias 16 y 17 de noviembre
de 2005 en habitacién segin importe abonado de
matricula.

- Cena del dia 16, pension completa del 17, desayuno
y almuerzo del dia 18.

- Café en los descansos de las tardes de los dias 16 y
17 y en los descansos de las mafianas del 17 y 18.

- Asistencia a las actividades sociales previstas y a
cualquier otro acto programado.

Identificacion y controles:

Todas las personas inscritas en el ENCUENTRO debe-
rdn portar su tarjeta de identificacién para poder acceder
a todos los actos previstos (comedor, actos formativos,
sociales, etc).

Para los café y consumiciones en los actos sociales se
han elaborado unos tickets-control que deberan ser
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entregados al personal del hotel en el momento de la
consumicion.

Certificados:

Los certificados de asistencia se entregaran al final del
modulo en que el participante esté inscrito el dia 18 de
noviembre.

Fechas a recordar:

09-10-05 | Ultimo dia para poder formalizar la inscrip-
cién por importe reducido.

01-10-05 | Finaliza el plazo para el envio de comuni-
caciones y para efectuar la matricula del
Encuentro de, al menos, uno de los autores
de la misma.

15-10-05 | Desde esta fecha se deberd confirmar la
existencia de plazas antes de realizar la
matricula.
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CRONOGRAMA

16 de Noviembre 17 de Noviembre 18 de Noviembre

08,30

10,00 Desayuno Desayuno

10,00 Médulos del 1 al 17 | Médulos del 18 al 34

12,00

12,00 . .

1230 Café Café

12.30 Médulos del 1 al 17| Médulos del 18 al 34

14,30

14,30

15,00 Comida Comida
Acreditacion

17,00

1700 Acto de Apertura

17,30 Cuf

18,00| Conferencia Inaugural e

18,001 .

18,30 ¢ .

1830 . Conferencias

20,00 Conferencias

20,00] Comunicaciones | Comunicaciones

21,00] Seleccionadas Seleccionadas

21,00

2.0 Cena Cena

22,30| Actos Sociales Actos Sociales
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Organizan:

Diputacién Provincial de Cadiz.

Junta de Andalucia. Consejeria para la Igualdad
y Bienestar Social. Direccién General para las
Drogodependencias y Adicciones.

Ministerio de Sanidad y Consumo. Secretaria
General de Sanidad. Delegacion del Gobierno
para el Plan Nacional sobre Drogas.

Colaboran:

Fundacién Andaluza para la Atencion a las
Drogodependencias “FADA”.

Ayuntamiento de Chiclana de la Frontera.

Asociaciéon Andaluza de Profesionales en
Drogodependencias “APRODA”.

Fundacién de Ayuda contra la Drogadiccion
‘GFADS?.

Observatorio Europeo de las Drogas y las
Toxicomanias “OEDT”.

Instituto para el Estudio de las Adicciones “IEA”.
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