LA REDUCCION DE DANOS
“CONCEPTOS Y BUENAS PRACTICAS”

Josep Rovira y Ernesto Cortes,
Comisién de Reduccion de Dafios de RIOD.
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1. Promover mayor conocimiento sobre el concepto y las
estrategias de reduccion de dafos (RDD)

2. Favorecer la incorporacion de la perspectiva y
estrategias en la cartera de servicios y programas de las
organizaciones.

3. Compartir con el conjunto de organizaciones de RIOD
los materiales producidos

4. Aunar esfuerzos y compromiso en la incidencia
divulgadora de la reduccion de dafios en politicas publicas
de drogas en diferentes paises de la region
latinoamericana.

Lareduccion de dafios. Conceptos y buenas practicas- 1



Modelo Prescriptivo R
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Modelo de represion e insolidario
Modelo restrictivo
Modelo orientado al programa

No consumo de
drogas

Consumo de
drogas
Dafnos

Padecimientos

TRATAMIENTO

las drogas |,
pasan factura\:

www.sindrogas.es 902 16 15 15

Modelo de abstinencia como Unica opcion
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 Modelo integral de atencion
 Modelo mas abierto y flexible

 Modelo que atiende a los intereses del consumidor

Salud publicay respeto de derechos

|

No consumo de Oportunidad y : Danos
Riesgos -
drogas Placeres Padecimientos

Salud publicay respeto de derechos

Cuando existe?

Reduccion de riesgos y dafios

\

Atencién centrada en

la persona

Gestion de placeres y riesgos

Auto-atencion

-Grupos primarios
- Institucionalidad
-

)

Lareduccion de dafios. Conceptos y buenas practicas- 1



¢ QUE ES LA REDUCCION DE DANOS? 20
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“La reduccion de dafos se refiere a politicas, programas y practicas que tienen
como objetivo principal reducir las consecuencias adversas sobre la salud,
sociales y econdmicas del uso de sustancias psicoactivas legales o ilegales sin
necesariamente reducir el consumo. La reduccion de dafios beneficia a las personas
gue usan drogas, a sus familias y a su comunidad”.

International Harm Reduction Association (IHRA)

"Un conjunto de estrategias e intervenciones integrales con enfoque de derechos
humanos, dirigidas a la disminucién de riesgos y consecuencias adversas del
consumo de sustancias psicoactivas para mejorar la calidad de vida de diferentes

grupos poblacionales, de acuerdo a su realidad y necesidades."
Modelo Costa Rica de reduccién de dafios

(probabilidad)riengS y daNos (consecuencia)

Nota (Espaifa): A finales

Reduccion de riesgos y danos [

los 90 Reduccion de

dafios (Atencion) -En los
1 afios 90 Reduccion de
prevencion y atencion

Riegos (Prevencion)
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"No existe una posicion Unica en relacidon con la reduccién de danos, sino que abarca un
abanico muy amplio de propuestas, la mayoria de tipo muy concreto, incluso pragmatico,
ante diferentes situaciones de sufrimiento. En ese sentido, la reduccién de dahos es mas
como una filosofia de base en diferentes actividades, que tiene como objetivo un consumo
con menos danos, por lo que no se opone ni a la prevencion ni al tratamiento, sino que los
complementa y puede estar o no presente como un principio que orienta ambos tipos de
intervencion." (Juan Machin 2004) CAFAC, México

Estrategia general del modelo ECO2

El modelo articula los diferentes protocolos de investigacion en la accion de la siguiente manera:

Evaluacion

Prevencion primaria Wl

¥

4

A

Y

h 4 L

Reduccion del daifio Formacion

¥

v

Formacion
I de formadores

Tratamiento ¥ reinsercion
» psicosocial ¥ profesional |«
(CTF y CRL)

El enfoque de reduccion de dafios en la intervencion con Drogas (América Latina)- 17



e construcao
coletiva de
praticas e saberes
-

mantem o foco
nas pessoas

e nao na
substancia

tem a ver com os
direitos das pessoas

»

tem a ver com atendimento
humanizado e integral que
atende a diversidade

20

e saber que a relacao anos

com a droga nao passs
so pela dependéncia

e cuidado
para aléem
das drogas

€ singular,
nao tem uma
formula

€ um processo,
nao uma resposta
pronta
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B €= I  famacodepesdencia
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Modelo de Reducciéon de Daiios para el abordaje del fendmeno de

drogas en Costa Rica.

"Un conjunto de estrategias e intervenciones integrales
con enfoque de derechos humanos, dirigidas a la
disminucion de riesgos y consecuencias adversas del
consumo de sustancias psicoactivas para mejorar la
calidad de vida de diferentes grupos poblacionales, de
acuerdo a su realidad y necesidades."
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Reduccién de riesgos y dafios | 20
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Las practicas de Reduccion de riegos y dafios en el consumo de drogas son parte
integrante de la doctrina y paradigma de la Gestion del riesgo en los diverso
campos problematicos de la gestion social local de los conflictos intracomunitarios, en
el campo de la proteccion civil en relacion a los eventos naturales graves, o de la vida
cotidiana en la modernidad.

Riesgo = Probabilidad de Amenaza * Magnitud de Dano

’ [_Atto Riesgo (12-16) |

4 =
2 | Medio Riesgo (8-9) | Dafio esperable = 7 R C,
i L]
5 5 [ Bajo Riesgo (1-6) |
S - : : :
g 5 Va Evaluacion de resgos y acciones correctivas
= alores:
g, 1 = Insignificante 5
© 2 = Baja f: : Estimacion de ~ NIVEL DE
= j Deteccidn de

' r las deficiencias =====p Probabilidad de w————gp  RIESGO

- ocurrencia de NR = NP x NC
1 2 3 4 axigipnios accidente A

Probabilidad de Amenaza / Jk
Magnitud

esperada de las Acciones _
consecuencias _ Correctivas
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RDRD — Complementariedad de estrategias R
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MUERTES

EN

ACCIDENTE S
DE TRAFICO ..

Estrategias activas de
reduccion de riesgos
(Activas)

Estrategias de
reduccion de dafos
(Pasivas)

No conducir bajo efectos de alcohol
No distraerse en el uso de movil

No acceder limites de velocidad
Sistemas de frenado, Suspension y direccion
Neumaticos y adherencia al suelo

Mejora de carreteras, proteccion e lluminacion
Etc.

Los cinturones de Seguridad y Airbags
Uso de casco

Chasis y Carroceria

Cristales y reposacabezas

Etc.
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RDRD — Complementariedad en objetivos R

Danos

Reducir intoxicaciones etilicas,
resacas incapacitantes

Reducir sanciones legales,
siniestralidad vial

Evitar intoxicaciones agudas

Reducir contagios its/end y la
infecciéon VIH; VHC

Reducir muertes por sobredosis
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Reduccion de riesgos
(usuario)

Disminuir frecuencia/intensidad
de atracones

Evitar conduccion de vehiculos /
ir de pasajer@

Evitar/moderar combinacidén con
otras drogas

Fomentar uso del preservativo y
uso material higiénico

Lareduccion de dafios. Revision del concepto y enfoque - 8



COMO EVALUAR LOS POSIBLES RIESGOS R

Bioquimica Administracion
Alteraciones fisicas y tomar, fumar, inﬁwlmw
ysualagtms de Las cantidad / velocidad

Calidad de La sustancin ==

Pzrsmnl

El enfoque de reduccion de dafios en la intervencion con Drogas (América Latina)- 20



Gestion de placer y riesgos | 20

placer + proteccion

gestion de placeres y riesgos

Un uso responsable implica que la persona ponga los
medios necesarios para lograr los efectos deseados con
el menor coste posible, tanto para ella como para su
entorno



Estrategias de reduccion de dafnos (RDD)




EXPRERIENCIAS DE EXITO EN AL. R[’

HABITANTES DE
CALLE

Cercania:

Trabajo con las personas que usan
drogas y que viven en mayores
condiciones de vulnerabilidad social

Carpa

La construccion de Dar respuesta a
M redes sociales donde - problematicas y
fundamenta en participan activamente necesidades priorizadas
por ellos mismos.

los actores de Ia
comunidad local

Proceso de

trabajo
comunitario




Rectificacion de derechos:

Enfrentar las condiciones de estigma, marginacion y
discriminacién que sufren las personas que usan
drogas

Consultorio na rua

El objetivo principal es la garantia de derechos basico
a personas que se encuentran en graves condiciones
de vulnerabilidad y situaciones de sufrimiento social.

Chepe se balose fia, San
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Territorialidad: Intervenciones en donde se presenta
el uso de drogas y con las personas que usan drogas

Son proyectos que buscan acercarse a poblaciones
excluidas y estigmatizadas, que han tenido poco o
nulo acceso a servicios basicos del Estado.

CAMAD, Bogota

Se buscan mejorar la calidad de vida disminuyendo
las barreras de acceso a los servicios y mejorando las
estrategias de cuidado mediante intervenciones de
bajo umbral

Ije Bagos Abertos; Sao Paulo
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De Bracgos Abertos, Sao Paulo

Intersectorial: Los proyectos articulan las
acciones en redes de atencion con
instituciones del Estado, de la sociedad civil,
academia y empresa privada.

Articulacion: Se busca acercar a las
personas que usan drogas a los servicios de
atencion primaria en salud, alojamiento,
alimentacion, educacion, laborales, arte,
cultura, etc.

Lareduccion de dafios. Conceptos y buenas practicas- 1
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POBLACIONES
ESPECIALES

El objetivo principal es fomentar practicas de autocuidado,
mediante procesos de sensibilizacion, educacion y
participacion activa, donde se priorizan aspectos

que van mas alla del consumo de drogas o que se
vinculan a situaciones de riesgo especifico.

Lareduccion de dafios. Conceptos y buenas practicas- 1



Se reconocen dafos
especificos del consumo
para brindar informacidén
adecuada y oportuna,
material higiénico para un
CONSUMO Menos riesgoso.

El contexto determina mucho el tipo de
proyecto por desarrollar. Se trabaja a nivel
individual y grupal, generando confianzay
apoyo. El objetivo es acercar a las personas
usuarias a los servicios y redes de apoyo




LGNPUD REDES DE PERSONAS
ORGANIZACIONES

Aungue sean organizaciones,
finalmente son las personas
participan en ellas y le dan
sentido

Red Americana de Intervencion
en Situaciones de Sufrimiento Social

Uno de los objetivos principales es la P g :
incidencia politica en relacion a las politicas |
publicas que generan barreras para la atencion

o que vulneran derechos de personas usuarias

A3S3GCIAGAD BBA BA Ot REOVGAD Ot DANG



Incorporacion de la perspectiva y estrategias en la cartera de

servicios y programas de las organizaciones.
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o
Apuestas pragmaticas y globales Rl ”

I [SELECTIVA] [ INDICADA ] [DETERMINADA]

REDUCCION DE RIESGOS
- TRATAMIENTO

REDUCCION DE DANOS
|

PREVENCION
DEL CONSUMO

REDUCIR IMPACTOS NEGATIVOS POR CONSUMO DE DROGAS

Lareduccion de dafios. Incorporar la perspectiva
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RDD: Contextos legislativos y sociales % )] 20

Las personas que consumen drogas no pierden sus derechos humanos

Descriminalizar el consumo Asegurar la Reduccién de _ Acabar con el estigma
dafos
No criminalizar el uso de drogas y Adaptar respuestas segun Contrarrestar creencias y
Su posesion particularidades individuales y percepciones erroneas y
colectivas discriminadoras
Garantizar penas proporcionales Promover competencias y Favorecer contacto y solidaridad
responsabilidad
Priorizar alternativas a presion Evitar o atenuar dafios Promover autonomiay
(individuales y a terceros) sin empoderamiento

eliminar el consumo

— Muchos de los dafios derivados del consumo de drogas son el resultado de su estigmatizacion social,
la cual puede ser reforzada por ciertas politicas.

— Ciertas condiciones sociales (precariedad social, aislamiento, racismo, marginacion, pobreza...)
pueden afectar la autonomiay la capacidad para disminuir los dafios

— La ilegalidad de algunas drogas origina la aparicion de redes de criminalidad, y mayor vulnerabilidad
(y/o marginacion) en algunos consumidores Estas drogas son frecuentemente adulteradas y carecen
de todo control sanitario

Lareduccion de dafios. Incorporar la perspectiva
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Prestacion de servicios y atencion 20

— Asegurar la confidencialidad.

— Promover la accesibilidad y adhesion al servicio.

— Ambiente amistoso.

— Participar en el dialogo con los usuarios y promover su participacion
— Adoptar un enfoque pragmatico para la provision de servicios

— Abstenerse de juicios ideoldgicos y morales.

— Mantener una jerarquia realista de objetivos.

Principios de

la prestacion
de servicios [ Enfoque pragmatico de Perspectiva de los MODELO
promocion de la salud. derechos humanos
Objetivos de salud publica Evidencia cientifica y lNTEGRA’L Y E
J P buenas practicas INCLUSION

- Comprension del fendmeno del cambio contraposicion a la vision tradicional del cambio
como un suceso dicotdmico (abstinencia frente a consumo)

— Se enfatiza un modelo de fases de cambio en la descripcién, explicacion y predicciéon del
proceso de abandono de diferentes conductas adictivas Promover la accesibilidad y
adhesion al servicio.

El objetivo final de la intervencion consistira en facilitar el cambio en aquellas actitudes y
comportamientos del individdo que permitan avanzar en la reduccion de los riesgos y dafos
asociados al consumo de drogas, y si procede, en el logro y mantenimiento de la
abstinencia

Lareduccion de dafios. Conceptos y buenas practicas- 1
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5 Factores clave para el desarrollo de la RDD Rl

APRENDIZAJES DE LOS ANOS 80

1. La insuficiente cobertura de la oferta terapéutica clasica basada Unicamente
en programas de intervencion orientados a la abstinencia.

2. La existencia de un elevado colectivo que entra y sale permanentemente de
los dispositivos asistenciales (PLD) sin hallar beneficio paliativo a su situacion
(cronificacion).

3. El fracaso manifiesto de contencion de los problemas asociados al consumo
de drogas. (problemas sanitarios y sociales: prostitucion, prision, pérdida de
trabajo, ruptura de vinculos socio-familiares, sin-hogarismo, etc.

4. EI aumento de enfermedades infectocontagiosas transmisibles por via
endovenosa o via sexual, y el hecho de que la marginalidad y/o conductas
asociadas al consumo de drogas ilegales sea un factor de riesgo de
tuberculosis.

5. La progresiva, aunque aun timida, tendencia a modificar la clasica relacion
jerarquizada profesional-usuario/a para incorporar la voz de los verdaderos
protagonistas como interlocutores validos.

Lareduccion de dafios. Incorporar la perspectiva



Modelo de atencion comunitaria de la salud mental y adicciones

Arte de gobernar los territorios, cuyo objeto es
la capacidad de organizacidony accidon de la
sociedad, su medio es la gestidn relacional o de
redes, y su finalidad es el desarrollo humano

Empoderamiento g SRR e
de las personasy

sus familias Romper

Estigmas

Garantizar
una atencion
centrada en

Coordinacién |a pe rsona

sociosanitaria ~ Garantizarla
inclusion

< comunitariay
participaciéon —
Continuidad ciudadana Accesibilidad

Garantizar la
cobertura
universal

Tratamiento

X Reduccion

de atencion de dafos

Desarrollos Proximidad
comunitarios

Modelo de atencidon comunitaria de la
salud mental y adicciones de la OMS
(WHO, 2013).

Lareduccion de dafios. Incorporar la perspectiva
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Prestacion de servicios y atencion = )] 20

Reduccion de dafos
Primer contacto Pre-contemplacion

Parafernalia para consumo higiénico No hay intencién o
capacidad de cambiar el

comportamiento.

Espacios de consumo supervisado
Habilidades para reducir riesgos.
Salud y asistencia social basica. Recaida
Atencion socioeducativa y ocupabilidad VO'VZ:rir'lzz ‘é'eelos
Acceso i coordinacion con la red Co?nportamiemo
Alcance comunitario

OST de bajo umbral

Contemplacion
Existe conciencia
de
riesgo/problema
pero no de accion

Remision
. estable
Tratamiento

Alcohol, opiaceos, cocaina, cannabis,
otras drogas y programas de
diagnostico dual

Atencion de la salud

Atencién psicologica

Preparacién
Intencion de actuar

Mantenimiento _
para solucionar el

Cambio sostenido.

Atencion socioeducativa NUEVo problema

Grupos terapéuticos comportamiento

Apoyo familiar reemplaza viejo

Atenci6n en crisis " d_f.ACC.',O” . Stages of change
. . odifncacion activa

Desarrollos comunitarios del comportamiento Prochaska -

DiClemente, 1983

Lareduccion de dafios. Incorporar la perspectiva
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S @
Atencion centrada en la persona Rl

DOCERE DUCARE
(verter motivacién en un vaso ) (sacar motivacion de un pozo)
Enfoque prescriptivo B . Enfoque motivacional
*Blsqueda de diagndstico sIdentificacion de problemas
*Enfasis en la aceptacién del diagnéstico *Diagnostico innecesario para el cambio
Da COﬂSGjOS de experto *Estimula la motivaciéon
«Impone soluciones *Colabora con el paciente en la busqueda de

*Repite consejos favoreciendo la soluciones | |
resistencia *Acepta la ambivalencia y resume los puntos de

vista del paciente
*Respeta las opiniones y decisiones del paciente
*Es lento y progresivo

eActla con autoridad
*Es rapido

El objetivo final de la intervencidn consistira en facilitar el cambio en aquellas
actitudes y comportamientos del individio que permitan avanzar en la reduccion de
los riesgos y danos asociados al consumo de drogas, y si procede, en el logro y
mantenimiento de la abstinencia

Lareduccion de dafios. Incorporar la perspectiva
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Dispositivos/programas y componentes Rl

TRATAMIENTO

Tratamientos
psicofarmacoldgicos,
psicoterapéuticos grupales e
individuales

Valoracion inicial del cliente y plan
terapéutico individual (PTI)

Centros Asistenciales

Integrales
(CAS/CAD)

20
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REDUCCION DANOS

Programa metadona u otros
substitutivos

Atencioén sanitaria basica

Derivacion, coordinacion y
seguimiento a recursos externos

Salas de consumo
supervisado (inyectado
o inhalado)

Atencion social basica

Intervencion comunitaria o calle

Unidades moéviles

Intercambio de jeringuillas u otra
parafernalia

Calidad de la atencion”

Refuerzo socioeducativo y de
Inclusién social

Centros de encuentro y
acogida

Informacién-educacion- de salud
sobre drogas

Programas de educacion sanitaria

Prevencion de sobredosis y NLX
(take-home)

Analisis de drogas (estacionario)

Lareduccion de dafios. Incorporar la perspectiva



FORTALECIMIENTO E IMPULSO DE POLITICAS Y

PROGRAMAS DE REDUCCION DE DANOS

LA REDUCCION
DE DANOS,,, |

EN LA INTERVENCION o
CON DROGAS ¢ P. 4
OEET X
y "

72

e .

CUENTO CONTIBO

WWW.CUENTOCONTIGOCUENTACONMIGO. RIOD.ORG

Se ha desarrollado a lo largo de todo el afio la campafia de
sensibilizacion Cuento Contigo Cuenta Conmigo, con el objetivo de
desmitificar el concepto de reduccién de dafos y ofrecer material
informativo sobre el tema través de la web
www.cuentocontigocuentaconmigo.riod.org

El 22 componente consta de la publicacion de una guia sobre
conceptos y recopilacion de buenas practicas como via de
transferencia de conocimiento, en base a experiencias y evidencias,
para promover el disefio y/o mejoras en la implementacion de
politicas y estrategias de reduccion de danos.

Tras la publicacion de la guia, la estrategia se enfoca en la
capacitacion de personas hacedoras de politicas publicas y tomadoras
de decision para fortalecer su formacion sobre el tema y orientarles
en la incorporaciéon practica de esta perspectiva, segun la
realidad/contexto de cada pais.
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