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Plan Autonomico sobre Drogodependencias

Antes de pasarmos a describir, de forma necesa-

riamente breve nesta entrega, a filosofia e as lifas
mestras do Plan Autonomico sobre Drogodepen-
dencias (PAD) da Comunidade Autonoma galega,
convén que nos detenamos un chisco nalgunhas
cuestions [undamentais, que as son por configura-
ren o punto de partida.

As primeiras preguntas xorden. penso, de conta-
do: ;Por que un plan sobre drogodependencias?; e
a segunda: jpor que un plan autonomico? Tentare-
mos responder sucintamente.

Non se revela nada novo se dicimos que a aten-
cion as drogodependencias colleu no seu momento
desprevenida 4 Administracion en todolos seus ni-
veis e, hai que dicilo xa, os profesionais, 0s pro-
gramas de formacion universitaria e a sociedade en
xeral. A resposta que se deu daquela consistiu en
subvencionar distintos tipos de proxectos que ti-
fian como obxectivo atender esa demanda que em-
pezaba a ser, sobre todo, desacougante. Esta via,
que existiu durante aproximadamente unha década
ata case 1986, xerou, a grandes rasgos, dias con-
secuencias diferentes cualitativamente: unha positi-
va ¢ outra negativa, Positiva por canto impulsou
a aparicion de moi diversos enfoques asistenciais,
ofrecéndose asi un abano de respostas mais ou me-
nos amplo e especifico (mesmo ds veces superespeci-
fico), 0 que en teoria proporcionaba unha maior
cobertura do problema. Negativa no senso de que
esa urxencia de dispositivos se produciu nun con-

texto de desorganizacion absoluta no que primaba
o principio de «facer cousas» (asi como algin que
outro «personalismo») deixando para os Gltimos
lugares a avaliacion do emprendido e, polo tanto,
o sentido do realizado. Pero certamente esta situa-
¢ion non ¢ mais que repeticion do que ten pasado
na historia das ciencias da satide con outros tras-
tornos ou problemas.

Sendo asi, xorde a necesidade por parte de toda-
las administracions (central, autonomicas e locais)
de coordenar e ordena-las accions acometidas neste
eido. Aparece en 1985 un documento de principios
xerais elaborado por todas elas e no que participa
a Xunta de Galicia; ¢ o Plan Nacional sobre Dro-
gas, que durante 1986 vai tomando corpo 0 se
concretar eses principios nunhas medidas especifi-
cas. E aparecen, con cardcter de mutua comple-
mentariedade, os distintos plans autonomicos, in-
cluido o Plan Autonémico sobre Drogodependen-
cias de Galicia. Quérese dicir, polo tanto, que
existe a univoca decision técnica e administrativa
de ofrecer unha resposta planificada os problemas
derivados do consumo de drogas.

O Plan Autonomico sobre Drogodependencias
do territorio historico de Galicia naceu co desexo
de aglutinar todo canto esforzo existia, existe e
poida surxir no futuro para o manexo deste pro-
blema. Pero este Plan non ¢ s6 un conxunto de
programas e de medidas lexislativas artellados 6
redor duns principios xerais e dunhas lifias mes-




tras. O PAD intégrano realmente todolos profe-
sionais que traballan no campo das drogodepen-
dencias en Galicia e non s6 a Administracion auto-
nomica; e lévano a cabo cada dia co seu traballo.
Esta cuestion ¢ especialmente relevante posto que
a responsabilidade dos froitos do PAD correspon-
de, en non pequena medida, a estes profesionais e
mais concretamente os profesionais que traballan
nos centros asistenciais de drogodependencias. Os
beneficios do Plan son, deste xeito, directamente
proporcionais 0s esforzos coordenados destes axen-
tes de saide cos que se contou, se conta e se conta-
ra para a elaboracion dos programas que se em-
prendan. Todo isto quere dicir, en definitiva, que
a hora dos individualismos, dos personalismos e de
conductas semellantes pasou d historia ou, mais
exactamente, ten que chegar a ser historia.

Entre outros hai tres principios que son funda-
mentais para comprender adecuadamente o Plan
Autondmico sobre Drogodependencias. Son os se-
guintes: coordenacion en colaboracion, integra-
cion e continuidade terapéutica.

Coordenacion en colaboracion quere dicir en
primeiro lugar que calquera accion que se empren-
da neste campo non se debe tomar illadamente nin
sen que estean suficientemente comprobadas ds
stias consecuencias positivas. Polo tanto, toda ac-
cion debe ir precedida dunha reflexion e experi-
mentacion das suas implicacions. En segundo lu-
gar, este principio manifesta a necesidade de ho-
moxeneiza-las accions, o cal non ¢ sinonimo de
uniformizar. En terceiro lugar, ponse énfase en
que as accions que se realicen tefien que estar moti-
vadas pola consecucion dun [in que debe ser co-
mun o0s profesionais que as vaian levar a cabo:
diminui-la incidencia e a prevalencia de consumo
de drogas, da drogodependencia e mais dos pro-
blemas derivados destes estados na poblacion gale-
ga. O unico protagonismo que se debe contemplar
¢ 0 da persoa, o grupo e a familia afectada por un
proceso deste tipo. E ningiin mais.

O segundo principio, a integracion, ¢ un con-
cepto importantisimo e o que lle confire 6 PAD
perspectiva de futuro. Planificamos desde e no mo-
mento presente, pero pofiendo a vista nos proxi-
mos anos e ainda mais ala. Isto dimensiona a nosa
tarefa. Concretamente a integracion enuncia o no-
so proxecto de que a atencion os problemas por
consumo de drogas ten que ser contemplada nos
servicios xerais sanitarios e sociais, isto €, na orga-
nizacion dun servicio integral e xeral de saide que
serd 0 Servicio Galego de Saide. E dificilisimo
conseguir rehabilitar e inserir a un consumidor de
drogas efou drogodependentes segregandoo en
centros especificos ou incluso superespecificos. Isto
mantén a marxinacion que queremos superar, a

que se da nas modernas leproserias, antituberculo-
sos, etc. Fomentar ou simplemente deixar perma-
necer estas estructuras, amais de non ser beneficio-
S0 para o paciente —o baixo indice de recupera-
cions ten tamén esta lectura—, supofieria ter que
desmontar estes dispositivos no futuro, como se
fixo 0 longo da historia das ciencias da saude cos
seus equivalentes.

(Como se vai producir esta integracion? A Con-
selleria de Sanidade ¢ Seguridade Social conta coa
Comision Galega de Saide Mental que estd poien-
do a punto o Plan Galego de Saide Mental. Nel
contémplase a asistencia ds drogodependencias a
través do INGASAM (Instituto Galego de Saide
Mental) en coordenacion cos outros dispositivos
da rede sanitaria xeral e os servicios sociais, e todo
dentro do marco do Servicio Galego de Saide.

O outro gran principio ¢ o da continuidade
terapéutica. Con el referimonos a imprescindible
lina continua que debe supoie-lo proceso de trata-
mento dun paciente: desde o seu primeiro contacto
coa rede de atencion (sexa no punto que sexa:
médico xeral, traballador social dun servicio social
de base, centro especifico de drogodependencias,
elc.) ata que a persoa estd xa integrada no seu
medio e libre de toda dependencia. A continuidade
terapcutica esixe, xa que logo, os dous principios
anteriores. Esixe o seguimento do caso desde a
acollida ali onde se produza ata a alta definitiva.

Estes principios remitennos 0s obxectivos xerais
do PAD, a saber, a prevencion, a asistencia, a
insercion ou reinsercion social e a formacion e
investigacion das drogodependencias, asi como a
coodenacion das accions emprendidas. Antes de
continuar compre establecer claramente que r ac-
tualidade o Plan Autonomico sobre Drogodepen-
dencias de Galicia, en virtude do nivel de compe-
tencias transferidas pola Administracion central 4
Xunta de Galicia, s0 pode contemplar medidas
lexislativas e programas de intervencion dirixidos
a reduci-la demanda do consumo de drogas. A
outra vertente, a reduccion da oferta, isto ¢, a
represion do trifico de drogas, ¢ competencia da
Delegacion do Goberno en Galicia en coordena-
cion cos gobernadores civis.

Estes cinco obxectivos desenvolveos a Adminis-
tracion autonémica galega a través dun organo
creado por ela co fin de asumi-las competencias
sinaladas: a Comision Galega de Prevencion e Loi-
ta contra a Drogodependencia. Esta comision ¢ a
encargada, en definitiva, de establece-lo Plan Au-
tonomico. Nela conflien as accions emprendidas
neste ambito polos diferentes departamentos da
Xunta, os cales someten a consideracion daquela e,
de se-lo caso, @ aprobacion os programas que con-
figuran o PAD. No anteproxecto, o presuposto do




mesmo para este ano de 1987 ascende a mais de
200.000.000 de pesetas investidos en programas
especificos de intervencion, distribuidos segundo
0s obxectivos mencionados.

Tales obxectivos ou lifas mestras do Plan des-
cribimolos brevemente a continuacion, e deixamos
para un artigo posterior o seu desenvolvemento
por programas ¢ o estado actual dos mesmos.

a) Prevencion. Incidindo en diferentes sectores,
0s programas neste ambito dirixense a xerar acti-
tudes de saide na poboacion de tal xeito que se
faga refractaria 6 consumo de drogas. A preven-
cion non ird nunca dirixida a rapaces, senon a
profesores, mestres e tutores de EXB e BUP-FP ¢
a pais, fundamentalmente, tendo en conta os resul-
tados de diferentes estudios que ofrecen resultados
contrapreventivos das actividades dirixidas a xo-
ves, directamente por profesionais.

b) Asistencia. Tratase aqui de disporier dos me-
dios materiais e humanos precisos para que os su-
xeitos que consumen efou dependen das drogas
poidan segui-lo tratamento mais axustado a pro-
blematica individual do caso, conforme os diferen-
tes programas postos en marcha.

¢) Insercion e reinsercion social. Os programas
neste ambito van dirixidos a que as persoas para
as que as drogas supofien un problema de vida
tefian a posibilidade de se integrar ou reintegrar
na sociedade da que forman parte. Por iso estas
medidas tefien que fuxir de seren moi especificas e
deberidn implicar a persoas con outro tipo de pro-
blemas.

d) Formacion e investigacion. A programacion
deste apartado ¢ soporte importante das accions
emprendidas nos outros dmbitos. Formar educa-
dores, axentes sociais en xeral e formar continua-
damente 0s profesionais que traballan no campo
das drogodependencias son as accions emprendidas
aqui, xunto co estimulo e apoio a investigacion
rigorosa e cientifica.

¢) Coordenacion. O fin dos programas de coor-
denacion radica en facer posible a eficacia de toda
a programacion do PAD. Para abordar con cohe-
rencia o problema da drogodependencia tefien que
estar coordenados todolos sectores implicados: a
Administracion nos seus diferentes niveis, os profe-
sionais, os centros asistenciais, etc. Desenvolvese
aqui en medidas concretas a necesidade de coorde-
nacion sinalada 6 principio deste artigo. A Seccion
de Drogodependencia do Servicio de Satde Mental
da Direccion Xeral de Saude Piblica da Conselle-
ria de Sanidade e Seguridade Social e maila Comi-
sion Galega de Prevencion e Loita contra a Dro-
godependencia son, no seu diferente nivel de coor-
denacion, organos importantes neste labor. Com-

pre salientar tamen o alto grao de coordenacion e
colaboracion mutua entre o Plan Nacional Sobre
Drogas e o Plan Autonomico sobre Drogodepen-
dencias de Galicia.

Premios Xunta de Galicia para
traballos cientificos da investigacion
sobre drogodependencias

El Plan Autonomico sobre Drogodependencias
de Galicia (PADG) contempla como uno de sus
programas el fomento y apoyo a la investigacion
en este campo.

Es sabido que el fenomeno de las drogodepen-
dencias estd en constante evolucion y cambio. En
1979 era un problema de reciente aparicion, no
s0lo en Galicia sino también en el resto del Estado
Espaiiol. Actualmente las caracteristicas que conli-
guran esta problemdtica difieren en ciertos aspec-
tos de aquellas planteadas entonces. Por otra par-
te. si queremos intervenir lo mas eficazmente posi-
ble sobre un fenomeno, sera muy conveniente dis-
poner de una serie de datos que lo monitoricen,
con el fin de ir adaptando a esa realidad dinamica
las acciones que se planifican sobre el problema-
objetivo. En sintesis éstas son las razones que nos
han motivado a crear estos Premios que ciertamen-
te nacen con vocacion de continuidad futura.

Esta convocatoria supone para la Xunta de Ga-
licia, para la Conselleria de Sanidad y Seguridad
Social asi como para la Comision Galega de Pre-
vencion en Loita contra a Drogodependencia un
esfuerzo importante. Pero tambien representa, por
las razones expuestas, motivo de satisfaccion. Si
bien en esta primera convocaloria las dotaciones
no son todo lo adecuado que quisiéramos, espera-
mos sin embargo poder incrementarlas significati-
vamente el afio proximo. Nuestro apoyo a la inves-
tigacion es firme y continuara siéndolo.

Orde do 21 de abril de 1987 pola que se convo-
ca a primeira edicion dos «Premios Xunta de Gali-
cia para traballos cientificos da investigacion so-
bre drogodependencias».

Dentro da programacion establecida no marco do
Plan Autonomico sobre drogodependencias, pro-
xectou convocar premios de investigacion co fin de
estimula-la investigacion cientifica das drogode-
pendencias en Galicia de maneira que dela se deri-
ven pautas de actuacion futura neste campo.

Presentada esta proposta perante a Comision
Galega de Prevencion e Loita contra a Drogode-
pendencia, que a aprobou na reunion do 12 de
decembro de 1986, compre facer piblicas as bases
polas que se convocan os mencionados premios.
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En consecuencia, en uso das facultades que me
confiren os artigos 34.6 ¢ 36.2 da Lei 1/1983, do
22 de febreiro, reguladora da Xunta e do seu Pre-
sidente,

DISPONO:
Artigo tinico.—

A Conselleria de Sanidade e Seguridade Social
convoca a primeira edicion dos «Premios Xunta de
Galicia para traballos cientificos de investigacion
sobre drogodependencias», de acordo coas seguin-
Les.

BASES:
Primeira.—

O tema serd libre e de investigacion dentro do
campo das drogodependencias.
Segunda.—

Poderdn optar a estes premios todolos profesio-
nais do Estado espaiiol, de acordo coas seguintes
prioridades:

a) Teran preferencia os traballos realizados en
Galicia e/ou referidos & problematica do consumo
de drogas ou drogodependencia na Comunidade
Autonoéma galega.

b) Teran preferencia os traballos realizados por
equipos multidisciplinarios.

Terceira.—

Os orixinais, que deberan ser inéditos, terdn un-
ha extension minima de 50 follas tamaino DIN
A-4, excluindo delas os grificos, esquemas, debu-
X0s, elc. asi como as referencias bibliograficas que
deberan presentarse de acordo coa seguinte norma-
tiva:

a) Enumeraranse por orde de aparicion no tex-
to, figurando o nimero entre parénteses, relacio-
nindose o final do traballo.

b) Para as revistas: citaranse todolos autores,
empregando o ou os apelidos, separandose a ini-
cial do nome por unha coma, ¢ separando cada
autor por un punto ¢ coma. Titulo do artigo na
stia lingua orixinal, nome completo da revista, ano
de aparicion, volume e indicando a primeira ¢ a
derradeira paxina.

¢) Para artigos de libros: ofs autor/es citaranse
na mesma orde que no caso das revistas, gardando
a seguinte secuencia autorfes do artigo do libro,
titulo do capitulo, autor/es e titulo do libro com-
pleto, edicion, editorial, cidade e ano, indicando a
primeira e derradeira paxina.

d) Para libros completos: ofs autor/es citara(n)
se da mesma maneira que nos casos anteriores,
seguido do titulo, edicion, editorial, cidade e n.”
de paxinas.

Cuarta.

Os traballos estardn redactados en galego ou
casteldn, asi como o resume dos mesmos, que non
excedera de 7 follas tamano DIN A-4 sen gréficos,
esquemas, etc. e serd encabezado por palabras cla-
ve que permitan unha rapida clasificacion temética
do traballo.

Quinta.—

Os traballos enviaranse en sobre pechado 4 Di-
reccion Xeral de Saude Publica, Conselleria de
Sanidade e Seguridade Social, Edificio Adminis-
trativo San Caetano-Bloque 2-2.° Santiago de
Compostela, baixo lema ou seudonimo, que inclui-
ri o traballo, e outro sobre, tamén pechado, no
exterior do cal figurara o mesmo lema ou seudoni-
mo e no interior conterd o/os nome/s, profesion,
cargo, se o livese(n), centro de traballo e experien-
cia no campo da drogodependencia do/s autor/es.
En primeiro lugar constara o nome do director do
traballo. A experiencia en drogodependencias de-
bera estar debidamente acreditada, asi como que
pertence 0 centro de traballo sinalado e a antigiii-
dade no posto. Enviaranse 7 copias do traballo.

Sexta.—
A presentacion dos traballos supon a plena
aceptacion de todalas bases desta convocatoria.

Sétima.—

O prazo para a recepcion de traballos rematara
o dia 15 de setembro de 1987.

A decision do xurado, que sera inapelable, pro-
ducirase na primeira quincena do mes de novem-
bro de 1987.

Oitava.—

A contia dos premios ¢ a seguinte:

a) Primeiro premio: diploma e 200.000 ptas.

b) Segundo premio: diploma e 100.000 ptas.

¢) Un acceésit dotado con 50.000 ptas. e diplo-
ma.

Estos premios irdn con carga a aplicacion pre-
supostaria 08/02/313A/440, existindo o crédito
presupostario suficiente.

Novena.—

Os premios poderin ser declarados desertos.

O primeiro premio adxudicarase o traballo no
que concorran circunstancias que signifiquen un
aporte valioso para a aplicacion practica das suas
conclusions na atencion dos problemas derivados
do consumo de drogas ou drogodependencias na
Comunidade Autonoma galega.

0O segundo premio adxudicarase o traballo que
inicie ou desenvolva unha liia de investigacion
prometedora.




Décima.—

O xurado estard integrado por:

Presidente: Conselleiro de Sanidade e Segurida-
de Social ou persoa na que delegue.

Vicepresidente 1. Director Xeral de Satde Pu-
blica.

Vicepresidente 2.": Director Xeral de Asistencia
Sanitaria e Seguridade Social.

Vocais: un Subdirector Xeral do Plan Nacional
sobre Drogas, o Director do Programa Nacional
de Toxicomania da Cruz Vermella Espaiiola, o Xe-
fe do Servicio de Saude Mental, o Xefe da Seccion
de Drogodependencias.

Secretario: un funcionario da Direccion Xeral
de Saide Publica.

Décimo primeira:

Os traballos ganadores seran publicados pola
Conselleria de Sanidade e Seguridade Social. Os
non premiados poderan ser publicados dependendo
do seu contido e interese, que sera valorado polo
xurado. Aqueles traballos que non sexan premia-
dos nin publicados seran devoltos os seus autores,
no caso de que asi o soliciten.

Décimo segunda.—

Os dereitos de autor dos traballos publicados
pasardn a ser propiedade da Conselleria de Sanida-
de e Seguridade Social.

DISPOSICIONS DERRADEIRAS:
Primeira.—

Esta Orde entrara en vigor o mesmo dia da sua
publicacion no Diario Oficial de Galicia.
Segunda.—

Faciltase 0 Director Xeral de Saude Publica
para o desenvolvemento e execucion desta orde.

Santiago de Compostela, 21 de abril de 1987
Xosé Maria Hernandez Cochon
Conselleiro de Sanidade e Seguridade Social

MAYOR INFORMACION:

Conselleria de Sanidade e Seguridade Social
Direccion Xeral de Saude Publica

Plan Autonomico sobre Drogodependencia
Edil. Admtvo. San Caetano, 2-2.".
Teléfono 981/56 10 10 (ext. 2080-2183)
SANTIAGO DE COMPOSTELA

Creacion de la comision asesora de diabe-
fe en Galicia

Pola Orde do 30 de marzo de 1987 da Conselle-
ria de Sanidade e Seguridade Social, publicada no
D.0.G.A. do 11 de maio do mesmo ano, créase a
Comision Asesora da Diabete en Galicia coas fun-
cions de:

a) Asesorar con respecto 0s aspectos preventi-
vos, educativos, profilacticos, asistenciais ¢ rehabi-
litadores da enfermidade.

b) Potenciar ¢ asesora-los estudios epidemiolo-
xicos que permitan cofiece-la incidencia e prevalen-
cia da diabete na nosa Comunidade.

¢) Fomentar ¢ coordena-lo asociacionismo dos
afectados co fin de garantir unha maxima rendabi-
lidade sanitaria na informacion emanada da pro-
pia Comision.

Faciltase 0 Director Xeral de Saide Publica
para o desenvolvemento e execucion desta Orde.

Celebrada a sia primeira reunion o dia doce de
Xulio, quedou costituida cos seguintes membros:

—D. Jos¢ M.» Hernandez Cochon. Conselleiro
de Sanidade ¢ S. Social.

—D. Rafael Juane Sinchez. Director General
de Saude Publica.

Diia. Teresa Iglesia Reimunde. Membro da
Sociedade Galega de Endocrinoloxia.

—D. Ricardo Gareia. Jefe da Seccion de Endo-
crinoloxia. H. Xeral de Vigo.

—D. Xosé [gnacio Vidal Pardo. Especialista en
Endocrinoloxia. Ambulatorio «Cedron del Valley.
Lugo.

—D. Ovidio Vidal. Jefe Seccion de Endocrino-
loxia. C. Sanitaria «Juan Canalejoy.

—D. Manuel Starez. Especialista en Endocri-
noloxia. Ambulatorio Especialidades. Ourense.

—D. Enrique Castellon. Representante do IN-
SALUD.

—Diia. Rosa Pico Eimil. Representante da
Asociacion de Diabéticos da Coruna.

—D. Félix Leon Roman. Membro da Asocia-
cion de Diabéticos de Vigo.

—D. Miguel Santalices Vieira. Representante
da Direccion Xeral de Asistencia Sanitaria. Fun-
cionario da Conselleria de Sanidade e S. Social.

—D. Jorge Hervada. Representante da Direc-
cion Xeral de Saiude Publica. Funcionario da Con-
selleria de Sanidade e Seguridade Social.

—D. Manuel Sinchez Salorio. Colaborador.
Catedratico de Oftalmoloxia da Universidade de
Santiago.

—D. Manuel Pombo Arias. Colaborador. Xefe
do Servicio de Endocrinoloxia Pediatrica do Hos-
pital Xeral de Galicia.

— Dia. Pilar Castro Lopez. Secretario. Funcio-
nario da Conselleria de Sanidade e Seguridade So-
cial.

Na devandita reunion constituinte tomase o
acordo de difundir a todolos sanitarios, a traves
das publicacions periodicas da Conselleria, a sia
creacion e acordos practicos que progresivamente
se vaian adoptando co fin de aunar, canalizar,
coordinar ¢ impulsa-los esforzos que dende diver-
sos puntos de Galicia se vefian realizando.
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