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PERFIL PSICOSOCIAL DE PACIENTES CONSUMIDORES DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS Y LA RESPUESTA A LA TERAPEUTICA BREVE.

CAPITULO |
1. INTRODUCCION.

El consumo de sustancias psicoactivas es un problema que ha adquirido trascendencia en
las ultimas décadas del siglo XX. Las estadisticas a nivel mundial hablan del aumento
alarmante de consumo de sustancias psicoactivas, esta situacién va asociado a la
disminuciéon en la edad de inicio de consumo, problemas dentro de la estructura y
funcionamiento familiar, social ,laboral, estas caracteristicas pueden ser también referidas a

la etiologia de esta patologia.

Las comunidades terapéuticas constituyen uno de los métodos de tratamiento mas
conocidos, y como veremos, aquel que es mas demandado por los afectados. Sin embargo,
la reciente aparicion de tales instituciones y centros de rehabilitacion en nuestro pais, su
lento desarrollo, la espontaneidad sobre la que se han creado y el permanente proceso de
cambio al que se encuentran sometidas, han impedido, hasta ahora, tener estudios de que

pacientes se benefician con tales comunidades terapéuticas.

Cumpliendo funciones de tratamiento y rehabilitacién, desde el afio 1990 en el Instituto
psiquiatrico San Juan de Dios existe un servicio para pacientes varones y mujeres

consumidores de sustancias psicoactivas. A este servicio acudian, en el primer aiio,



pacientes provenientes principalmente del departamento de Cochabamba. Actualmente, a
raiz de la regionalizacion en la cobertura de asistencia a los pacientes psiquidtricos, la
cantidad de pacientes se ha incrementado con sujetos provenientes de varios departamentos

del pais, lo que obligd a aumentar es espacio de atencion de 16 a 27 camas.

Las cifras estadisticas internacionales sobre la recuperacion de personas con dependencia
estiman un 20% a 30% de casos que permanecen en abstinencia durante mucho tiempo,
pero en Bolivia especificamente no se cuenta con estudios que nos proporcionen este dato,
ni en el instituto psiquidtrico San Juan de Dios no se tienen estas referencias y es por la
falta de seguimiento a los pacientes externados, siendo dificil localizarlos, uno por que sean
provenientes del interior del pais, o por que no realizan sus controles, y por falta de
recursos humanos y econdmicos, por estos motivos no se puede hacer un estudio real de
cuales son las cifras de recuperacion de los pacientes, por lo que este estudio se enmarco
solamente en la fase de internacion, se observo y califico el beneficio de los pacientes, y
con estos datos se traté de construir el perfil de los pacientes se que benefician o no del
programa de tratamiento, para esto se tomaron en cuenta varios aspectos o variables, y se
incluyo en esta investigacion a todos los pacientes ingresados al pabellon de farmaco
dependencia del I.P:S.J.D.D. no excluyendo a ninguno, esto se limito a un periodo de 12

meses.



1.2. DEFINICION DEL PROBLEMA Y SU IMPORTANCIA
1.3. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Los distintos programas y centros de rehabilitacion abren sus puertas a usuarios de
consumidores de sustancias psicoactivas de distintas caracteristicas y no existen estudios
sobre quienes responden mejor a uno u otro tipo de programas existente, por lo que se
plantea jque perfiles psicosociales responden mejor a la intervencion breve?

1.4. JUSTIFICACION.

La informacion que se obtenga sera itil porque viene a cubrir una necesidad ya identificada
hace varios afios en la Institucion, para realizar una mejor seleccion de los pacientes que
ingresan a la Comunidad Terapéutica, mediante la elaboracion de criterios de admision en
consulta externa y ofrecer alternativas diferentes para los pacientes que no se benefician
para este modelo, esto representaria un mejor aprovechamiento de los recursos econdmicos
por parte de la Institucion y para la familia una percepcion mas realista del consumo de
sustancias psicoactivas; ademas no se realizo en Bolivia ningin tipo de investigacion
siendo esta la primera experiencia para posteriores investigaciones, se podria crear los
perfiles psisociales para crear una red de servicios que aproveche mejor los recursos que

tiene dentro de las Instituciones.

1.5. ANTECEDENTES.

En Bolivia se tienen estudios realizados en relacion al consumo de sustancias psicoactivas

de los afios 1992 a 2000 datos obtenidos de CELIN-BOLIVIA .




