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de alcohol y otraé dragds,

en situaciones de Desastre
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La atencion de consumidores y dependientes
de drogas de consumo licito o ilicito

Fl consumn de sustanc-as psicotropas y e alcohol esta directamente igado ala historia de la humarnidad, y par en-
de aios aventos que ie impactan

De acuerdo con la Décima Revisian de la Clasthcacidn Internacional de las enfermedades correspondiente a Ins
TRASTORNQOS MENTAL ES ¥ DEL COMPORTAMIENTO, descripciones Clinicas y Pautas para et Diagnostico. pu-
blicado porla Organizacién Mundial dela Salud-

“ Se trata de un compunto de manmifestaciones fisiologicas, comportamentales y cognoscitivas en el cual el consumo
de una droga, o de un tipo de ellas, adquiere 1a maxima prioridad para el individuo, mayor incluso que cualquier otro
hpo de comportamiento de fos que en al pasado tuvieron el vaior mas alto La manifestacion caracteristica del sin-
drome de dependencia es el deseo { a menuda fuerie y a veces insuperable } de ingerir sustancias psicotropas { aun
cuianda hayan sido prescritas por un medicao), alcohol 6 lahaco Larecaida en @i consumo de una sustancia después
de un periodo de apstinencia Heva a la instauracion mas rdpida del resto de las caracteristicas gel sindrome de lo
que sucede en individuos no dependientes”

Segun el Informe Actividacles de Salud Mental en el Distrito Federal Afic 1999, presentada por esta Coordinacidn
Regional de Salud Mental, la segunda causa de consulta en pobiacidn adulta en esta entidad federal es el consuma
de drogas ilicitas, seguido de los problemas derivados del consumo de alcohol.

A pesar de no disponer de nifras confiables cle consulta a nivel nacional, sabemas que en nuestro pais el feanAmeno
social de trafice y cansumo de drogas involucra a imporiantes segmentos de fa pohlacion. Por ello un sticeso queim-
pacte el estado de salond de nuestros habitantes, como en el caso de las desastres naturales o con participacion hu-
mana, inchurd una considerable proporcidn de consumidores de drogas, licilas o ilicitas, represeniando estounava-
riable a considerar ala hora de instrumentar acciones por cuanto es necesario lener presente que esla poblacidn ha-
bra de presentar y representar una complicacion adicional paralas que se lendra que dar respuesta.

Adiccion
DEFINICION:
Enfermedad cronica primaria, con factores genélicos, psicosociales y ambieniates, es progresiva yletal. No hay can-

trol sobre el habito de CONSUMIR, su consumao es progresivo, a pesar de las consecuancias, da las alteraciones del
pensamienlo yla negacidn pei saveranle del habito. Da evolucidn periddica y continua,

CARACTERISTICAS:
Al igual que olros trastornos meédicos es la resuttante de 1a vulnerabilidad genética, influencias ambientaies, e
brio psico-afactivo y conductas interpersonales,

COMPLICACIONES:

En situaciones de desastres, es precisa eslar alerla ante la aparicion de simtomaltologia producto de la supresion de
ta sustancia y también /alorar la condicion anuhar, social y laboral del sujeto ya que de ambas fuentes derivan las
counplicaciones en esta poblacian, las cuates son



1} Debidas ala supresion de la sustancia:

a} Irritabiidad, agresividad, trasiornos de conducta

b} Sindrome de Abstinencia { dependerade la sustancia) pero algunos sintornas comunes son- Angustia, le-
mor, temblores, irnlabilidad, nsemnio, dolores musculares, fatiga y detwirdad muscular Delinuim en caso de

dependencia a alcohol.
¢} Episodius Psicolicos:
Alucinaciones & ideas delirantes.

2) Debidas a sucondicidn de enfermo

a) Escalada en el consumo con nego de sobredosis, hetercagresividad y conduclas disociales

b) Complicaciones fisicas

c} Ausenciade apoyos sociales y familiares Carencia de fuenies de ingreso.

d) Generalmenie no poseen vivienda.

Adicciones, Pautas de intervencion
en situacion de Desastre Natural

+« Consideramos de suma impartancia y como
priondad a este grupo pebiacional por cuanlo
su condicidn o hace particularmente vulnera-
ble a los efectos del desaslre.

s Dehido a ello y a los riesgos adicionales alos
que se exponen, los Primeros Auxilios Psico-
!dgicos que deban brindarsele a eslos gru-
pos, afeclados por consumao de alcohol y dro-
yas deben estar puntuaimente dingidos a.

+ Fonalecer su condicion de abstinentes,

+ Oferar condiciones y actitudes gque simulta-
neamenie a olras medidas, prolonguen en et
ttempo la suspensidn del consumo produci-
dapor el impacto del desaslre, ya

+ Impedirque los consumidores presenten cua-
dros de allo riesgo al incrementar el consu-
mo, o al presentar sindromes de abstinen-
cia, episodics psicolicos 0 depresivos o con-
ductlas agresivas y disgciales

Abordaje por el personal
del albergue:

» Utihzar un estilo de entrevista, mativacional
mas yue de confrontacion , contenzar con
una discusién significativa sobre los proble-
mas potenciales por el abuso de alcohal y
chias drogas.

+ Eviarlas eliquetas y juicios durante la entre-
vista, asi coma desarrollar opciones y pasibi-
ldades conjuntamente con el logro de com-
Pronisos.

+ Brnndar apoyo, dar firmeza al progreso y re-
solver los problemas duranie las recaidas.

+ Deleclar signos y sintomas de abstinencia o
pIsicusis.

» Referraespecialista a fines de aplicar trata-
miento.

+ Remilir el caso a Servicio Social para bus-
queda de apoyos.



Situackdn de hacnamienlo y poco control

inadecuada organmizacion del albergue Albergues en lgs cuales impera la lucha de poderes que favorece, esb-
mulay consolida a los liderazgos negalivas que surgen de manera espontanea,

l.a disponibilidad de sustancias psicotropas {alcohal, tabaco, sustancias ilicitas) y su mercadea por parte de per-
sonas que antes de la tragedia se dedicaban & 1a bunoneria de estas drogas y que an estas condiciones lienen ac-

ceso anuevos consunudores potenciaies.

Presionas de grupo, quienas insisten en el uso de sustancias psicotropas como mecanismo de evasidn ante los
hechos ccurndos para "alegrarse” ante la muerte “inminenlte” produciéndose situaciones de intoxicacidn aguda
masiva, colocando en peligro No solo sus vidas, sino las de quienes le radean, por cuania puedan agredir an ma-

dio de su intoxicacion

Falta de conocimieilo por parte del personal encargado, da los procedimientos y técnicas que le permian con-

trolar la aparicién de conduclas indeseadas

Adicciones. Manejo de la
situacion en los albergues,
Prevencion

e

Sensibibzar a la comunidad del albergue sabre el nesgo de
consumay trafico de drogas,

Fomento de [a vigilaneia y establecimienta de narmas claras y
de obligatono cumplimienta’ autondades, socorristas, volun-
tanos, equipo de salud, comisiones de damnificados.

Técnicas persuasivas vs represivas.

Promocién del bienestar, 1a moral y la tranquilidad

informacidn sobre consecuencias

Promover grupos de Auto Aytida.

Proplciar la creacion de grupos de Ayuda Mulua

Atenclon. Identificacion de consumidores reales o potenciales.

SO NOCIVO Y
DEPENDENCIA ACTUAL:

CONFORMAR RED
DE APOYO Y ASISTENCIA,

ATENCION
ESPECIALIZADA

USQ NOCIVO
Y DEPENDENCIAS
PREVIAS;

INTEGRACION AL GRUPO.



RECAIDAS.
CONSUNO INICIAL.
INTOXICACIDN AGUD A,
REAGUIMZAC JON

DE CONSUAO
CRONICO PREVIO

AL DESASTRE,

LA EMERGENCIA

O LA CATASTROFE,

GOASTONAL
FXPERIMEN FAL
ABOSINVO
COMPULLNMNO
SOCIYLY)

DURANTE LA ( RISIS:

SUPRINHDA.
INCONEENIDA

Las adicciones pueden ser a diferenles sustancias y hasta a conductas e involugrar no solo a quien la consume o

praclica.
COADICTOS CODEPENDIENTES
ALCOHOL
TABACO
CARBOIIDRATOS
TRANQUILIZANTES
SEDANTES COCAINA
BAZUCO
MARIHUANA ADICCIONES
CRACK
RELACIONES
APUESTAS SEXUALES
COMPUL_SIVAS COMPULSIVAS

ALUCINOGENOS INHALABLES



