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Uso de sustancias psicoactivas

<

Definiciones



¢Queée es una adiccion?

Enfermedad fisica y psicoemocional que crea una
dependencia o necesidad hacia una sustancia, actividad
o relacién.

Se caracteriza por un conjunto de signos y sintomas, en
los que se involucran factores bioldgicos, genéticos,
psicologicos y sociales.

Es una enfermedad progresiva y fatal, caracterizada

por episodios continuos de descontrol, distorsiones del
pensamiento y negacion ante la enfermedad.



¢Quée es una adiccion?
5 “ un video para reflexionar

https://youtu.be/srGgxOfNCs8?list=PLzzeZSSJSe52A8eu8LIfg-f8eZ40xlylJ



https://youtu.be/srGgxOfNCs8?list=PLzzeZSSJSe52A8eu8Llfg-f8eZ40xIyIJ

Uso nocivo

Patron de uso de sustancias psicoactivas que esta
causando danos a la salud.

El dano puede ser fisico —( Ej., Hepatitis después de la
inyeccion de drogas) o mental (Ej., Episodios depresivos
secundarios al consumo excesivo de alcohol).

El uso nocivo puede tener consecuencias sociales
adversas ( problemas familiares, problemas legales o
laborales)aunque en si mismas no son suficientes para
justificar un diagnostico de uso nocivo.

El término se introdujo en ICD-10 y suplantd "uso no
dependiente” como término de diagndstico.



Uso peligroso
Uso peligroso se refiere a patrones de uso que son de
importancia para la salud publica a pesar de la ausencia
de cualquier trastorno actual en el usuario individual.
El uso peligroso es el patron mas comun en los
adolescentes , caracterizado por la curiosidad, el deseo
de una nueva experiencia.
La edad de inicio puede determinar el uso a largo plazo.
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Dependencia

La dependencia de drogas es un conjunto de
fendmenos fisiolégicos, conductuales y cognitivos
ben los cuales el consumo de drogas asume una
prioridad mucho mas alta para un determinado
individuo en comparacion con otras conductas que
alguna vez tuvieron un valor mayor.




Abstinencia

El estado de abstinencia de drogas : conjunto
de sintomas que aparecen al suspender el uso
de una droga, después de haberla usado
diariamente y durante un tiempo prolongado.

Sintomas Abstinencia Marihuana
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Dependencia

Conjunto de fendmenos fisiologicos, conductuales
y cognitivos en los cuales el consumo de drogas
asume una prioridad mucho mas alta para un
determinado individuo en comparacion con otras
conductas que alguna vez tuvieron un valor mayor.
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Dependencia fisica y psicoldgica

Para poder hablar de dependencia fisica y psicoldgica las
personas presentan tres o mas de los siguientes criterios
en un periodo de 12 meses:

a. Fuerte deseo o necesidad de consumir la sustancia
(adiccion).

b. Dificultades para controlar dicho consumo.

c. Sindrome de abstinencia al interrumpir o reducir el
consumo.

d. Tolerancia.

e. Abandono progresivo de intereses ajenos al consumo de
la sustancia. (Inversion cada de tiempo en actividades
relacionadas con la obtencion de la sustancia).

f. Persistencia en el uso de la sustancia a pesar de percibir
de forma clara sus efectos perjudiciales.



Definiciones
Antes y después del DSM-5

Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos

Mentales en su 52 edicion (DSM-5) 2014 de la American

Psychiatric Association ha supuesto varios y significativos

cambios sobre el consumo de sustancias.

= Enfoque dimensional.

= Las categorias de abuso y dependencia se incluyen
dentro de un trastorno.

= Se aplica a cada una de las sustancias requiriendo dos
o mas de los once sintomas especificados.
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Converge con el sistema de clasificacion
de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE).

Se incluye el craving y han desaparecido los “problemas
legales” porque han mostrado una pobre discriminacion
para el diagndstico.

La desaparicion de las categorias del abuso y la
dependencia puede causar cierta confusion entre los
operadores judiciales.

MANUAL DIAGNOSTICO
Y ESTADISTICO
b DE LOS TRASTORNOS MENTALES

— DSM-§"




Definiciones

 La INTOXICACION AGUDA es una condicidon
transitoria después de la ingesta de una
sustancia psicoactiva que resulta en
alteraciones de la conciencia, la cognicion, la
percepcion, el efecto o el comportamiento.

 SOBREDOSIS es el uso de cualquier droga en
tal cantidad que se producen efectos fisicos o
mentales adversos agudos.



Definiciones

ABSTINENCIA es la experiencia de un conjunto de
sintomas desagradables después del cese abrupto o
reduccidon de la dosis de una sustancia psicoactiva; que
se ha consumido en dosis lo suficientemente altas y
durante una duracion lo suficientemente larga para que
la persona sea fisica o mentalmente dependiente de ella.

Los sintomas de abstinencia son, esencialmente,
opuestos a los que son producidos por la sustancia

psicoactiva en si. @ @ @



Los cambios en la motivacién, impulsividad y/o
busqueda de novedad se explican en parte por la
maduracion de los sistemas monoaminérgicos corticales
y subcorticales frontales.

* Vulnerabilidad biolégica-adolescencia
= Circuitos motivacionales (tendencias culturales)

BAD CEREBRAL DE

] DE DROGAS




Impulsos
Emociones
Analisis y Conclusion

Sistema reflexivo de
Recompensa

-

1) CONSUMIO (PLACER!)
Aprende /memoriza lo que le dio
Placer

W\ Después se acostumbray lo

Quiere repetir.

Cerebelo




Uno de los descubrimientos mas notables de las neurociencias ha
sido la determinacién de los circuitos de recompensa
El sistema limbico contiene el circuito de gratificacién del cerebro.

El hecho de sentir placer nos motiva a repetir comportamientos.

El sistema limbico es responsable de la percepcion de emociones,
tanto positivas como negativas.




Todas las drogas de abuso afectan al sistema de
gratificaciéon del cerebro inundando el circuito con
dopamina.

Transportador de dopamina
bloqueado por cocaina
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Neurona de
transmision / Dopamina

Receptor de
la dopamina




* La dopamina es un mensajero quimico involucrado en la
motivacion, el placer, la memoria y el movimiento, entre
otras funciones.

* En el cerebro, el placer se produce a través de la
liberacién de la dopamina en el "nlucleo accumbens”, una
region a la cual los neurocientificos llaman el "centro de
placer del cerebro”.

* La accién de una droga adictiva funciona a partir de la
influencia en ese sistema.




Actdan sobre el cerebro penetrando el sistema de comunicacién
interfiriendo con la manera que las células nerviosas normalmente
envian, reciben y procesan la informacién.

Algunas drogas, como la marihuana y la heroina, pueden activar a

las neuronas porque su estructura quimica imita aquella de un
neurotransmisor natural.

receptor de

Esta similitud en la estructura “engana” a los receptores y permite
que las drogas se adhieran y activen a las células nerviosas.



Otras drogas, como la anfetamina o cocaina, pueden
hacer que las células nerviosas liberen cantidades
inusualmente grandes de neurotransmisores naturales o
pueden prevenir el reciclaje normal de estas sustancias
quimicas cerebrales, haciendo que la sehal se vea
sumamente amplificada, lo que eventualmente trastorna
los canales de comunicacion. | _
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Aunque estas drogas imitan a las sustancias quimicas
del cerebro, no activan las células nerviosas de la misma
manera que los neurotransmisores naturales y hacen

que se transmitan mensajes anormales a través de la
red.




La dopamina no sélo contribuye a la experiencia del placer,
sino que también desempeina un papel en el aprendizaje y
la memoria, dos elementos clave en la transicion de
consumir algo a convertirse en adicto.




CAMBIO DE PARADIGMA

El Trastorno Adictivo es una enfermedad del cerebro recurrente
gue se caracteriza por una compulsion hacia la busqueda de |a
droga, pérdida del control en limitar su ingesta y por sufrir
estados emocionales negativos cuando no se tiene acceso a la
sustancia (Koob, 2017; Koob & Volkow, 2016).

Los Factores genéticos y ambientales interactuan activamente y
tendrian importancia equivalente en el desarrollo del Trastorno
(Schuebel, Gitik, Domschke, & Goldman, 2016)

El Estres y Trastornos psiquiatricos como los Trastornos de
Ansiedad y los Trastornos del animo pueden incrementar la
susceptibilidad y agravar su curso (Kushner et al 2009).

La Neurobiologia ( el estudio de las estructuras y de la
organizacion de las neuronas dentro de una red de conexiones)
puede proveer un marco para entender los mecanismos
involucrados en las adicciones (Koob & Volkow, 2016)



Sustancias de uso comun son :

 Alcohol
* Cannabis/marihuana
 Tabaco

* Inhaladores :aerosoles, gas butano,
gasolina, pegamentos, diluyentes de
pintura, disolventes y nitrito de amilo
"poppers”.

e Cocaina

World Drug Report 2018, elaborado por la UNODC
® Kratom https://www.unodc.org/wdr2018/
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https://www.unodc.org/wdr2018/

Informe Mundial de Drogas 2018:

En cuanto a las vulnerabilidades en diversos
grupos de edad, el informe senala que los daihos
asociados al consumo de drogas son mayores en
los jovenes, en comparacion con las personas
adultas. Las investigaciones sugieren que el
periodo de la adolescencia temprana (12-14 anos)
a la tardia (15-17 anos) es de alto riesgo para el
inicio del consumo de sustancias psicoactiva, el
cual puede alcanzar su pico mas alto en la
juventud (18-25 afos)

UNODC - Oficina de Naciones Unidas contra la
Droga y el Delito

http://www.codajic.org/node/3963



http://www.codajic.org/node/3963

Informe Mundial sobre las Drogas 2018

Resumen, conclusiones y consecuencias en materia de politicas
Autor: UNODC - Oficina de Naciones Unidas contra la Droga y el
Delito .Segun el Informe Mundial Sobre las Drogas 2018 de la
Oficina de las Naciones Unidas Contra la Droga y el Delito UNODC,
el Cannabis sigue siendo la droga mas consumida en el mundo, sin
embargo las nuevas sustancias psicoactivas (NSP) coexisten con las
de origen natural o clasicas; originando un notable incremento del
consumo con fines no médicos de medicamentos que son de

prescripcion. Teuex =
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http://www.codajic.org/node/3963
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Principales consumidores de marihuana
Porcentaje de adultos que han consumido en el Oltimo ano*

Posicidon
Israel E ] 27%
eewu. EE= 2 17%
Chile [ 3 15,1%
Conads [lwll 4 [T 14.73%
Nigera [l [l 5 1 14.3%
Nueva Zelanda gl 6 ] 13,89% [\
Francia | [l 7 1 11.1% )
Bermudas (R.U.) gl 8 1 10.9%
Australia g 9 | 10,4%
Espafia T2 10 | 9.5% o0
Zambia m 10 - 9.5% '}\
Chequia g 12 | 9.4%
Uruguay 2= 13 - 9.3%
ltalia u 14 9 2%
Madagascar ! 15 91%
*Ultimo aflo con datos disponibles
Carlografia:
e e https://www.unodc.org/wdr2018/

UNODC (2018)



Principales consumidores de anfetaminas
Porcentaje de adultos que han consumido en el ltimo ano*

Estados Unidos
Polonia

Paises Bajos
Australia
Tailandia
Nigeria

Laos

Belice
Panama
Alemania
Finlandia
Filipinas
Suddfrica
Nueva Zelanda

Croacia

*Ultimo afo con datos disponibles
Cartografia:

Abel Gil Lobo (2019)

Fuente:

UNODC (2018)

Posicion
= 2,95%
— 1,7%
= 3 1.6%
gad 4 1,4%
— 4 1,4%
il ¢ 1,4%
o 1,39%
8 1,35%
w8 1,2%
= 10 | 1.1%
== 10 | 1,1%
= 0 | 1,1% ‘
>= 13 | 1,02%
< I I R
— 14 [T D 1%

https://www.unodc.org/wdr2018/



Principales consumidores de cocaina
Porcentaje de adultos que han consumido en el Ultimo ano*

Australia
Aloania
Estados Unidos
Escocia (R.U.)
Inglaterra y Gales (R.U.)
Espana
Paises Bajos
Irlanda del Norte (R.U.)
Uruguay
Argentina
Irlanda
Canadd
Polonia
Chile
Costa Rica
*Ultimo afio con datos disponibles
el Gl Lot (2019)

Fuente:
UNODC (2018)

Posicién
1 1 2 5%
= 3 1 2.4%
g 4 | 2,34%
% 5 | 2.3%
= ¢ | 2%
7 | 1.9%
>X 8 | 1.8%
2= 8 | 1.8%
== 10 1,67%
'R 1,5%
lil 12 1,47%
3 1,4% -
B 14 1,38%
— 5 1,33%

https://www.unodc.org/wdr2018/




1,3 millones de
personas que se
inyectan drogas viven
con el VIH

5,5 millones de
personas viven con la
hepatitis C

1,0 millones de
personas viven con la
hepatitis Cy el VIH

Gasi 11 millones de personas
$e inyectan drogas

THIT)
TEITY

1.3 millones de personas que se inyectan
drogas viven con el VIH

de personas viven con Ia

1.0 millones de personas viven con Ia
v el VIl



é¢Por qué Adolescentes y Jovenes
usan sustancias psicoactivas?

* |dentificacion con modelos a seguir : madres,
padres, otros adultos en estrecho contacto
con adolescentes y jovenes, companeros,
personalidades de la television y deportes

* Facil disponibilidad y asequibilidad

* Estrategias de marketing para promover el
consumo de sustancias. Comercializacion de
bebidas alcohdlicas y tabaco, ahora cada vez
mas en los paises en desarrollo
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DCAINE
TOOTHACHE DROPS

Instantaneous Cure!

PRICE 15 CENTS.
Preparcd by the

LLOYD MANUFAGTURING CO.

219 MUBSON AVE. , ALBANY, N, Y,

For sale by all Druggists.

pastillas de

Clorato y Cocaina de Gibson

ran iostantincamente las "
_\_ irritaciones de 1a boca, wiy
garganta y bronqulos y cspe-
. clalmentc la ronguera. o 3 T
R et 4 £ i o1}

Diego Gibson SirGioneMire ¥ san Martin.

BE NICE 10 YOUR NOSE
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with CI\EPN Stainless Steel Coke Screen
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Colorful molded plastic .. .$6.00 ea.
Hand-made teakwood ... . .. $7.00 ea,

For Immediate dellvery, send cash
or money order to Dept. HT-21
SCREENZ ¢« P.O. BOX 9348
Albuguerque, N.M. 87119
Wholesale & Distributor Inquiries

Invited
phone (505) 255.3367
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Consecuencias del consumo de sustancias

Fisicas, psicologicas, econdmicas, personales y
sociales.

Ansiedad

Problemas de memoria y concentracion

Episodios psicoticos (creencias falsas, ideacion delirante
alucinaciones)

Depresion
Suicidio
Consecuencias interpersonales y sociales

Disfuncion familiar (Conflicto /Tension/Violencia/ Ausencia
parental

Aislamiento social del joven

Dificultades de aprendizaje y fracaso escolar
Pérdida de empleo e ingresos

Violencia hacia la familia, amigos u otros
Comportamiento criminal 37



Consecuencias...

Consecuencias fisicas

Trauma (por ejemplo, caidas, accidente de transito,
ahogamiento)

Sobredosis (accidentalmente tomando demasiado
debido a la inexperiencia)

Comportamiento arriesgado (por ejemplo, sexo
inseguro, conducir bajo la influencia del alcohol, ...)

Dano a otros (por ejemplo, humo de segunda mano,
accidentes de trafico, violencia)



Trastornos por el consumo de
sustancias psicoactivas

— Problemas de sueiio o cansancio inexplicable
— Ansiedad y palpitaciones

— Mareos, temblores y sudoracion

— Dolores generalizados

—(incluyendo la cabeza, el pecho y el abdomen)
— Falta de apetito o pérdida de peso

39



Manifestaciones que muestran el uso
subyacente de sustancias psicoactivas

Aislamiento social o reduccion de la participacion en
actividades escolares, laborales o comunitarias

Disminucion del rendimiento académico

Signos de consumo excesivo y frecuente de alcohol o
sustancias psicoactivas

Autoinformar o informar por otras personas de
comportamiento de alto riesgo con frecuencia

40



Consulta con el / la adolescente

Recordar : es normal durante su desarrollo que
los adolescentes exploren y no perciban
adecuadamente los riesgos

Determinar sistematicamente las situaciones de
riesgo comprobando si el adolescente presenta
un comportamiento exploratorio "normal” o
esta pone en peligro su salud?

41



Entrevista de heeADSSS-Screening
(Entrar en la cabeza del adolescente)

* Casa

* Educacion
* Actividades
* Drogas

* Sexualidad/Suicidio/
Seguridad/Apoyo

o T r?@
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Intervenciones contra el uso de
sustancias psicoactivas

* Las intervenciones reglamentarias para
sustancias adictivas incluyen:

* Impuestos, restricciones a la disponibilidad
y prohibiciones totales de todas las formas de
publicidad directa e indirecta.

Otras medidas de politica preventiva incluyen:

Intervenciones mediaticas, intervenciones
comunitarias integrales e intervenciones
escolares.

44



Factores de proteccion y factores de riesgo del
abuso de sustancias

48 I
b/

* Implicacién y supervision * Traumas y adversidades
de los cuidadores en la infancia
* S5alud y desarrollo - Abuscs y desatencion
neurolégico: * Problemas de salud mental
- Aptitudes para afrontar * Pobreza
situadones dificiles , ¥ = Consumo de sustancias por
- Regulacién emocional | 1 los compaferos y disponibilidad
* Sequridad fisica e inclusién social | de las drogas
* Vecindarios sequros ' » Ambiente negativo en la escuela
+ Entorno escolar de calidad * Blsqueda de sensaciones fuertes

Buena salud fisica, Consumo perjudicial Trastornos por
social y mental de sustancias consumo de
sustancias



Intervenciones...

 Comunitarias integrales: utilizadas para fomentar
el abandono del tabaquismo y el alcohol .

* Programas de prevencion basados en la escuela e
intervenciones intensivas basadas en la familia:
abordar el funcionamiento familiar y las campanas
de los medios de comunicacion masivos

* Intervenciones escolares basadas en una
combinacion de enfoques de competencia social e
influencia social




Intervenciones...

 |ldentificacion temprana ,derivacion atencion
de casos de los centros de atencidon médica
de primer nivel

 Dependiendo de la gravedad de su problema,
la atencion hospitalaria, la prevencion de
recaidas y los servicios de rehabilitacion.

47



Intervenciones...

* Asesoramiento para ayudar a las personas a
controlar el consumo de riesgo de alcohol.

* El uso nocivo puede requerir asesoramiento
mas apoyo intensivo durante mucho tiempo.

* La dependencia del alcohol requiere una
desintoxicacidon cuidadosa y luego un apoyo a

largo plazo para prevenir una recaida
.

48



Funciones de los proveedores de
atencion médica

Monitorear el desarrollo biopsicosocial

Identificar problemas con una historia
psicosocial

Iniciar intervenciones si es necesario

Colaborar en la prevencion con familias,
escuelas y comunidades

49



Resumen...

* El alcohol, el tabaco, la marihuanay los
inhalantes son cominmente utilizados por
adolescentes y jovenes.

El uso de sustancias puede ser visto como un
continuo con la experimentacion (el uso mas
leve), uso regular sin deterioro obvio, abusoy
dependencia.



Resumen...

* El uso de sustancias co-ocurre con los otros
trastornos de salud mental y a través de la
comprobacion de uso es importante mientras
se trata a los adolescentes y jovenes con
trastorno de salud mental.

* La familia, las escuelas y la comunidad en
general son lugares donde deben
implementarse intervenciones contra el
consumo de sustancias.



;Cual es el mensaje que llevas
a casa de esta sesion?

Videos

https://www.youtube.com/channel/lUCHzHKEK8gljVbZSiQMnmGuw
[playlists

Bibl iog rafia http://www.codajic.org/bibliografia/13



https://www.youtube.com/channel/UCHzHkEK8gIjVbZSiQMnmGuw/playlists
http://www.codajic.org/bibliografia/13

Gracias

Monica Borile
borilemonica@gmail.com

A veces lo que un adolescente necesita
no es una mente brillante que le hable,
sino un corazon paciente que le escuche.



