ADHDICIBEVIBRE

JORNADA . "
uulll u Jl 3 J PREVENCION prg\r/gi%rigﬁ gé&.;tgirc%ieor;'lgs "
VA : J ty ADICCIONES 2024

Prevencion de las adicciones en Espafa:
perfiles profesionales y avances en base
a la evidencia

Autor: Jesus A. Moran Iglesias
Jefe de Area de Prevencién. Subdireccién General de Coordinacién de Programas

Delegacién del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas

[ ~ Diputacion A

. de Cordoba Junta de Andalucna

sejeria de Salu dyC umo
Andaluza de d Pablic



4 DEDICIEMERRE JORNADAS

Hablaré de:

* Retos: por qué una prevencion basada en evidencia
* Qué prevencion (no) hacer
* Quién implementa la prevencién

* Y una breve alusion a la industria
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* Retos: por qué una prevencion basada en evidencia
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Retos y....

 Ciencia de la prevencion

* IDIOMA COMUN de la PREVENCION

 Los/las profesionales y las redes de implementacion
* Formacion en EUPC y criterios de calidad

* Programas que han demostrado eficacia. Descartar ineficaces o incluso
perjudiciales

* Organizacion territorial y Mejorar la cobertura
* Priorizar la financiacion de las intervenciones eficaces

* Explorar la eficacia de la e-prevencion
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... PpOr qué una prevencion basada en evidencia
Mejores intervenciones, técnicas y politicas disponibles
Servicios mas efectivos y eficientes

Base mas racional para toma de decisiones
Proporciona un lenguaje comun

Desarrollo de evaluacion e investigacion cientifica
Fuente: UNODC 2013 — Applied Prevention Science International

.... Y ADEMAS
Financiacion selectiva y mas recursos a intervenciones mas eficientes y de calidad

Mayor reconocimiento social, politico y econdmico de la prevencion
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* Qué prevencion (no) hacer

¢ SECRETARIA DE STADO.
DE SANIDAD
% 9 0 MINSTERO
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a PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS
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Prevencion es: QUé prevenCién (nO) hacer

— Una accion clara con el objetivo de que con la misma no se produzca cierta conducka, o
reduzcamos su frecuencia de aparicién, en este caso el consumo de drogas en menores
de edad o en jovenes.

— Una metodologia que permita la reproduccion de lo que hacemos en cualquier otro lugar.
— Un programa preventivo estructurado (con sus objetivos, acciones, temporalizacion, . - ’ I

esktrategias vy técnicas de entrenamiento v cambio de conducta, un cierto ndmero de

sesiones para lograr la adecuada dosis, un sistema de evaluacion objetivo, sesiones de r ' ‘
refuerzo a lo largo del tiempo, etc.). 1Y
— Un siskema de evaluacién que nos permita comprobar que lo que hacemos sirve o no \ J .
para el objetivo preventivo. .
— Una adecuada cualificacién o entrenamiento profesional de quien la lleva a cabo. GUIA DE BUENAS PRACTIC/\S
_ Y CALIDAD EN LA PREVENCION
No es prevencion: DE LAS DROGODEPENDENCIAS

— La informacion sobre drogas. Y DE LAS ADICCIONES

— La educacion sobre drogas.

— La sensibilizacion sobre los efectos negativos de las drogas.

— Charlas aisladas para todos los alumnos sobre drogas o llevar adictos a que les hablen
de ellas (contra-prevencion).

— La apelacion al miedo debido al consumo.

— La educacion para la salud sobre drogas.

— Las campanas informativas sobre drogas vy sus consecuencias (en TV, radio, prensa,
folletos, carteles o vallas). ﬁ-ﬁ B =

DE SANIDAD

DELEGACION DEL GOBIERNO
PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS
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AREA DE ACTUACION 1: PREVENCION Y REDUCCION RIESGOS

Promover habilidades y capacidades incompatibles con adicciones

1. Reducir la presencia y promocion
2. Limitar accesibilidad de los menores
ARHRRARRR i i H ESTRATEGIA

3.  Promover concienciacion social sobre riesgos y dafios S

i i N N ADICCIONES
4. Reducir percepcion de que “es normal 0000
5.
6.

Deteccion precoz e intervencion sobre consumos mas riesgo (menores,
embarazadas, conduccion, etc.)

AREA DE ACTUACION 1: PREVENCION Y REDUCCION DEL RIESGO \ v

Promocion de medidas de prevencion ambiental/estructural
Proyecto de mejora de programas de prevencion universal, selectiva e indicada PLAN DE ACCION
. SOBRE ADICCIONES
Ocio Seguro y Saludable 2021-24
Prevencion de adicciones sin sustancia

Programa de deteccion precoz e intervencion breve sobre alcohol en el ambito
sanitario ; .
Prevencion de adicciones en contextos prioritarios

‘
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Numero total de participantes en programas y actividades de prevencion
en Espaia, 2011-2022

o] D

2.256.679 2:296.772 2.295.266
2.039.595 2.072.329
1.849.366

| | | | ‘ 1.804'649 1.755.174 |

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

2.220.805

2.024.974

1.832.089 1.871.526

Fuente: Planes Autonémicos de Drogas

Familiares; 68.306

Menores
vulnerables; 22.584

Centros educativos;

10.391

Algunos datos

Participantes en
programas de ocio
alternativo;
215.852

2023

Docentes;
115.867

Escolares (act.

puntuales); 385.155 Escolares (programas

estructurados);
1.477.111

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD.
MINISTERIO
DE SANIDAD
DELEGACION DEL GOBIERNO.
PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS
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Prevencion ambiental ’ v Identificacién,  evaluaciéon vy

diseminacion de programas

v Actualizacién y difusion de
evidencia

v Apoyo y asesoramiento

v’ Sistema evaluacién programas

v/ Formaciéon e revencion de

Elisardo Becoda iglesias

LA PREVENCION
AMBIENTAL EN EL
CONSUMO
DE DROGAS

(Qué wedidas podemos aglicar?

calidad
/ v’ Criterios /
basicos y /
avanzados m;.zzms
para diseinar
buenos v’ Transferencias a CCAA
programas de , s v’ Convocatorias ONG/DGPNSD
revencion s van S remp— v’ Convocatorias CCLL/DGPNSD
P : v" Convocatorias INVES/DGPNSD

v" Convocatorias ONG UE- Next G
v" Convocatorias INVES UE Next G
v Convocatoria 0’,7-MDSA2030
Formacion profesionales v’ Convenio- Subvencién FEMP
(Curriculum EUPCy LYOGIEREYSEIES L v Plan de Accion Salud Mental
Estindares Europeos Calidad digitalizacién, traduccion 2025-2027- Linea 5: Adicciones-
actualizaciéon de materiale MS-CCAA cofinanciacion

v'Bases formativas para programas ﬁ /

prevencion basada en la
ciencia

ADO
MINISTERIO
DE SANIDAD
uuuuuuuuuuu
PARAEL L SOBRE DROGAS
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¢Con qué contamos en Prevencion de Adicciones en 2024?

Apoyo en
politicas y
estrategias Estructura Trayectoria Red de Capacidad Fuentes de
a’m_bitos implemen- en profesionales produccion financiacion
nacnf)n:j\l, tacion prevencion de prevencion evidencia diversa
autonomicoy prevencion de (Estudio

local e dicci files)
internacional adicciones pertiles

“{mm AR Consenso, interlocucion, recogida datos, financiacion
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ADICCIONES

/

Estdndares europeos
de calidad para la
prevencién de
drogodependencias

Manual para profesionales de prevencion

=
=
>
-
-
=
=
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Eurcperan dreg prevamacs quoiky vazeh

dela del Of
Europeo de las Drogas y las Toxicomanias - MANUAL n° 7

- '< e d [_‘_-: o

http://www.buenaspracticasadicciones.es/
ServletDocument?document=2863

Descripcion de los estandares
europeos de calidad en Prevencion,
en dos niveles: basico y avanzado. Se
establecen las medidas necesarias
que deben adoptarse al planificar,
llevar a cabo o evaluar programas de
prevencion de drogodependencias.

SECRETARIA DE ESTADO.
DE SANDAD
MINISTERIO
DE SANIDAD
o

Un mahed s (uisted 1% ih Seciadred
CTRaT DEmON Y saboran peificas ot @

https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/prevencion/p
df/2020 Curriculum_de prevencion europeo.pdf

Manual para la formaciéon de quienes
lideran la opinién, toman decisiones y
disefian politicas locales y regionales en
temas relacionados con el uso de
sustancias.

Instrumentos para una mejor prevencion

Elisardo Becona Iglesias
UNVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMBOSTELA

LA PREVENCION
AMBIENTAL EN EL
CONSUMO
DE DROGAS

(Qué wedidas podewos alicar?

https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publicaci
ones/catalogo/catalogoPNSD/publicaciones/pdf/202
1_PrevencionAmbientalDrogas.pdf

La prevencidon ambiental usa, entre otras
estrategias, la legislacion, como los
impuestos, restriccion en los locales, en
la publicidad, en |a edad de venta a
menores, en el etiquetado, etc. También
da una gran importancia a reducir la
disponibilidad de las sustancias, el
numero de locales a los que se puede
acceder, o a los puntos de venta.


http://www.buenaspracticasadicciones.es/ServletDocument?document=2863
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/prevencion/pdf/2020_Curriculum_de_prevencion_europeo.pdf
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Medidas de prevencion
| del consumo de drogas
'y dafios asociados

‘en contextos de ocio

https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publicaciones
/catalogo/catalogoPNSD/publicaciones/pdf/2023 Guia
Medida Prevencion Drogas Ocio.pdf

Revision de evidencia sobre la
eficacia de las medidas
preventivas implementadas en
contextos de ocio para

L

https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/
publicaciones/catalogo/bibliotecaDigital/pu
blicaciones/pdf/2019/FEMP_GuiaOrientaci
onesProgramasAlternativos(2019).pdf

Orientaciones para los
programas alternativos a las
sanciones administrativas

por tenencia y/o consumo

en via publica

PROTOCOLO INCLUSION DE LA PERSPECTIVA
DE GENERO EN PROGRAMAS DE PREVENCION
DE ADICCIONES

https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publica

ciones/catalogo/catalogoPNSD/publicaciones/pdf/
2021 DGPNSD Protocolo inclusion genero.pdf

Elementos técnico-
practicos para realizar un
analisis de género e
introducir la perspectiva
de género en los
proyectos de prevencion
de las adicciones.

(En edicion)
Conceptualizacion y estrategia
comun para la realizacion de
protocolos aplicables en los
diferentes entornos comunitarios
proximos a la realidad de los
menores en situacion de
vulnerabilidad y que necesitan una
atencion especifica de los poderes
publicos.

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD.
MINISTERIO
DE SANIDAD
oa



https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publicaciones/catalogo/catalogoPNSD/publicaciones/pdf/2023_Guia_Medida_Prevencion_Drogas_Ocio.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publicaciones/catalogo/catalogoPNSD/publicaciones/pdf/2021_DGPNSD_Protocolo_inclusion_genero.pdf
https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publicaciones/catalogo/bibliotecaDigital/publicaciones/pdf/2019/FEMP_GuiaOrientacionesProgramasAlternativos(2019).pdf
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* Quién implementa la prevencién

. SECRETANA DE STADO
DF SANDAD
i s 0 MINSTERIO
) ] DE SANIDAD
DELEGACION DEL GOBIERNO
2 PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS.
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s * Desarrollado en el marco de colaboracion entre la Federacion Espafiola de
Municipios y Provincias (FEMP) y la Delegacion del Gobierno para el Plan
Nacional sobre Drogas (Ministerio de Sanidad).

i * Realizado por la Universidad Internacional de Valencia (VIU), con la
colaboraciéon de un grupo de profesionales de reconocido prestigio en la
prevencion de adicciones en Espaia.

Estudio descriptivo sobre la situacion

AT e * Investigador principal: Victor José Villanueva-Blasco.
‘fﬁfﬁ:ﬁ:’:ﬁi‘?gﬁf * Equipo de Investigacion: Otger Amatller Gutiérrez; Manuel Isorna Folgar; Miriam
Opciones de futuro Otero Requeijo; Alfonso Ramirez de Arellano.
mﬁﬁmﬁwmmm * Asesoramiento: Bartolomé Pérez Galvez; Antonio Rial Boubeta; Patricia Ros
Garcia

https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publicaciones/catalogo/catalogoPNSD/publicaciones/pdf/2024 Estudio profesionales prevencion.pdf

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD.
MINISTERIO
DE SANIDAD
o NO
PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS

https://drogodependencias.femp.es/sites/default/files/Estudio%20profesionales%20prevencio%CC%81n%20%28FINAL%29.pdf



https://pnsd.sanidad.gob.es/profesionales/publicaciones/catalogo/catalogoPNSD/publicaciones/pdf/2024_Estudio_profesionales_prevencion.pdf
https://drogodependencias.femp.es/sites/default/files/Estudio%20profesionales%20prevencio%CC%81n%20%28FINAL%29.pdf
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QUIEN implementa la prevencion

Objetivo principal
Conocer y describir aspectos relativos a la situacion de los y las profesionales de |a prevencion de adicciones en
Espana, identificar necesidades futuras para la mejora y sostenibilidad de |las acciones preventivas

| ns Crlt oS en cen SO: 1 : 09 3 Figura 3. Distribucion geogrdfica por comunidad/ciudad auténoma de la muestra del estudio (%)

Andalucia 16,9
Aragén 28 |
Muestra definitiva: Cnare -
Cantabria 18
Castilla-La Mancha k-
57% (n % 623) del Censo Castillay Leon 6.7
Cataluna
Comunidad de Madrid 4,8

Pérdida muestral: Comunidad Foral de Navarra bz

Comunitat Valenciana 13.2
43% por distintos motivos Rl el .
llles Balears 21
La Rioja 08
Pais Vasco o Euskadi N— 2
Principado de Asturias w5
Region de Murcia s 59
Ceuta [0 .
Melilla jg-0:2"

172

Fuente: Elaboracion propia. %}1 MNSTERD
DE SANIDAD
2 PARAEL
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QUIEN implementa la prevencion

Principales resultados
* Feminizacion del sector de la prevencidon de adicciones (68,9% mujeres, 30,3% hombres).

* 1/10 profesionales tiene entre 18-29 afios = experiencia limitada en términos de anos
trabajando en prevencion. 4/10 profesionales tienen 50 afios 0 mas =2 relevo
generacional proxima década.

1/3 profesionales no tiene la prevenciéon de adicciones como tarea principal 2 impacto
en desarrollar prevencion de calidad y sostenibilidad de intervenciones.

* Mayoria ambito psicosocial: 40% Psicologia, 16,2% Educacion Social, 13,3% Trabajo Social .

80% formacion especifica en prevencion de adicciones, pero... 20% menos de 100
horas de formacion.

2/3 tienen contrato indefinido, aunque aprox. la mitad trabaja a media jornada o menos.

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD.
w MINISTERIO
DE SANIDAD
DELEGACION DEL GOBIERNO.
2 PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS.
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* Mas del 50% trabaja en administracion publica, aprox. 1/3 en organizaciones no
gubernamentales o Tercer Sector = importancia del sector publico y ONG en la
implementacion de politicas y programas de prevencion de adicciones.

* Los y las técnicos/as locales representan 1/3 profesionales del presente estudio.

o 3/10 técnicos/as municipales no realizan su trabajo bajo un Plan Local = importancia
de tener un plan municipal o mancomunado de prevencion = necesidad de una
estructura organizativa solida.

* Alcohol (33,9%), Cannabis (33,4%) y Tabaco (28,4%) son las tres principales problematicas
en que desarrollan su trabajo.

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD.
w MINISTERIO
DE SANIDAD
DELEGACION DEL GOBIERNO.
2 PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS.
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QUIEN implementa la prevencion

Figura 37. Ambitos en los que se enmarcan las intervenciones preventivas en adicciones (%)

Escolar

Familiar

Laboral

Comunitario
Medios de comunicacion

Reduccion de riesgos/dano
Colectivos vulnerables o en riesgo

Salud Publica

B Nzda M Poco M Enalgunamedida WM Bastante M Mayoritariamente

Fuente: Elaboracion propia.

Escolar, Familiar y Comunitario son los principales ambitos de actuacion
para 7 de cada 10 profesionales T
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QUIEN implementa la prevencion

CENDOCU/DGPNSD
IREFREA

M Noloconozco M Lo conozco, peronoloutiizo M Lo he utilizado algunavez B Suelo utilizarlo con frecuencia

Figura 41. Conocimiento/utilizacién de estindares o criterios de calidad en privencion de adicciones (%)
Estandares Europeos de Calidad en
Prevencidn. Nivel Basico

Estandares Europeos de Calidad en
Prevencian. Nivel Avanzado

Calidad y evidencia en Reduccion de la
Demanda -COPOLAD

Estandares minimos de calidad en
Reduccion de la Demanda en EU (EQUS)
Prevencion Basada en la Evidencia

Estandares Internacionales en
Prevencion - UNODC

EstAndares Europeos en Ocio Nocturno
- IREFREA

M Noloconozeo I Lo conozea, pero no lo NG W Lohe utilizado algunavez I Suelo yfizarlo con frecuencla

Fuente: Elaboracian propia.

Fuente: Elaboracion propia.

Figura 40. Conocimiento/utilizacion de portales de buenas prdcticas en prevencion de adicciones (%)

XCHANGE
BLUEPRINTS
EDDRA
Portal de Buenas Practicas (BBPP)

Prevencion Basada en la Evidencia

0 20 40 60 80 101

M Noloconozco M Lo conozceo, perono lo utilizo [ Lo he utilizado algunavez I Suelo utilizarlo con frecuencia

Fuente: Elaboracion propia.

Desconocimiento Portales de Buenas Practicas y Evidencia Cientifica = brecha en acceso a recursos y
conocimientos clave para mejorar la calidad de los programas preventivos iﬁﬁ e

DELEGACION DEL GOBIERNO.
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QUIEN implementa la prevencién

Coordinacion

Sistemas de
informacion

- *
e 2 ‘=  Programase
J L) L3
< ' Y intervenciones
A

40 lineas de accion
para la mejoray
sostenibilidad de la
prevencion de
adicciones en
Espana

Organizacion
territorial

Regulacion
normativa

Sostenibilidad

Formacione
investigacion

ooooooooooooooooo
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Reflexiones y Conclusiones
 Es necesario avanzar en el conocimiento de perfiles y situaciones de

las/los profesionales prevencion.

 Hay que incidir en el conocimiento y formacioén de la evidencia y
herramientas disponibles. Exigencia de formacion minima para ejercer,
vinculada a procesos de acreditacion de profesionales.

* \/ision critica de desafios, como la transferencia de evidencia cientifica a
la praxis profesional, la profesionalizacion y mejora de condiciones
laborales, y el inminente relevo generacional.

 Se han identificado y analizado diversas necesidades formativas,
logisticas y de apoyo que precisan los y las profesionales de Ia
prevencion de adicciones en Espana.

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD.
w MINISTERIO
DE SANIDAD
DELEGACION DEL GOBIERNO.
2 PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS.
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Reflexiones y Conclusiones
 Necesidad de mejorar la calidad e implementacion de los programas

preventivos.

 Necesidad de una revision en la asignacion y gestion de recursos.

e Se requiere un marco normativo para la prevencion y sus profesionales.

e En prevencion hay un trabajo previo que sustenta y da impulso a todas
las mejoras y recomendaciones sugeridas en este estudio.

e Estrategia Nacional sobre Adicciones 2017-2024 (ENA) y Plan de Accion
sobre Adicciones 2021-2024 - este estudio confirma la adecuacion de
planteamientos estratégicos de sendos documentos.

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD.
w MINISTERIO
DE SANIDAD
: i i
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En estos ultimos tiempos hemos identificado diversos proyectos de ‘prevencion’ del consumo de alcohol auspiciados por organizaciones vinculadas a la industria
de bebidas alcohdlicas, que han derivado en acuerdos o convenios con Ayuntamientos.

Estos proyectos se basan en actividades sin eficacia demostrada y pueden obstaculizar la adopcion de programas preventivos con valor real, como los que se
incluyen en el Portal de Buenas Practicas del Plan Nacional sobre Drogas que auspiciamos. Es por ello que para optar a las ayudas a proyectos de prevencion a
desarrollar en Corporaciones Locales que convocamos cada aino desde la DGPNSD figura el requisito de no realizar actividades de este tipo en colaboracion con la
industria de bebidas alcohdlicas.

Con base en la experiencia internacional, la OMS ha recomendado reiteradamente a los responsables sanitarios abstenerse de asociarse con esta industria en
materia de programas y politicas, por el intrinseco conflicto de intereses. El principal objetivo de un sector econdmico no puede ser otro que maximizar las ventas
y los beneficios, por lo que sus acciones estaran en consonancia con éste.

Tenemos la impresidon que en este periodo en que desde el Ministerio de Sanidad se esta preparando el Anteproyecto de Ley de prevencion del consumo de
alcohol en menores, la industria podria estar esforzandose en generar mas programas y colaboraciones de este tipo. Precisamente, el borrador del Anteproyecto en
discusion prevé prohibir su implicacidon en programas de prevencidon para menores (Art2 4, g).

Por ello queriamos pediros que os mantuvierais alerta en este tema y que alertarais a otros sectores de la administracion municipal que puedan recibir propuestas

de esta naturaleza. CIRCULAR DGPNSD

ANTEPROYECTO DE LEY DE PREVENCION DEL CONSUMO DE CONVOCATORIA CCLL 2024 Art2 6. 3. K) (REQUISITOS
ALCOHOL Y DE SUS EFECTOS EN LAS PERSONAS MENORES DE EDAD.- DE LOS PROGRAMAS A FINANCIAR)

Articulo 4 CRITERIOS GENERALES DE ACTUACION No podran estar integrados ni asociados a ninguna actividad
g) Se estableceran sistemas de evaluacién de las politicas de prevencién de financiada o promovida directa o indirectamente por la
consumo en personas menores de edad, buscando el consenso entre industria de las bebidas alcohdlicas y de los juegos de azar.
Administraciones publicas, evitando la participacion de entidades directa o e

indirectamente relacionadas con sectores vinculados a la produccidn y e

comercializacidn de bebidas alcohdlicas en estas actividades. el

@ & MINISTERIO
DE SANIDAD




JORNADA

-
"Presente y futuro en la
.‘lul'i lﬁ 0y PREVENCION prevencion de adicciones”

V ' - ADICCIONES 2024

No se trata empezar de cero, sino de reactivar, actualizar, impulsar,
profesionalizar, comprender las necesidades presentes y nuevos retos
de la prevencion de adicciones con y sin sustancias, la perspectiva de
género y la comorbilidad con la salud mental (Arellano, 2024).

iSUBAMOS EL LISTON!

[ . Diputacion A

MUCHAS GRACIAS

. de Cordoba Junta de Andalucia

Consejeria de Salud y Consumo
Escuela Andaluza de Salud Piblica



