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Introduccion

Los usuarios de drogas, y especialmente los que las
utilizan por via parenteral, son un colectivo marginal
que, por distintas circunstancias, presenta dificulta-
des de acceso a los recursos sanitarios (1).

La farmacia comunitaria es el servicio sanitario
mas proximo y accesible a la poblacién, y esta pro-
ximidad la coloca en la primera linea de actuacion
en programas de educacion sanitaria o de pre-
vencion y tratamiento de determinados problemas
sociosanitarios (2).

Sin embargo, al menos en nuestro pals, hasta
finales de la década de 1980 sdélo se llevaron a
cabo experiencias esporadicas de implicacion de
las farmacias en esta problematica (3).

El cambio de mentalidad que supuso la exten-
sion del sida comportd un cambio radical en las
politicas para afrontar las toxicomanias y contri-
buyé decisivamente a desviar su enfoque desde
la represion y la consecucion del abandono del
consumo de drogas hacia la estrategia de reduc-
cién de danos para el drogodependiente y la socie-
dad (4). Actualmente, se asume que es mas realis-
ta orientarse a la mejora de la calidad de vida y la
integracion social del individuo, aun manteniendo
el consumo, que el tradicional objetivo de la absti-
nencia (5). Este enfoque hace que se impulsen los
programas de reduccion de danos que, en el caso
particular de las farmacias, consisten fundamental-
mente en la distribucién de kits antisida, el inter-
cambio de jeringuillas y el tratamiento supervisado
con metadona.
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Los objetivos de esta ponencia son mostrar
cémo se han implicado las farmacias en estos pro-
gramas y presentar sus principales resultados.

Métodos

Para alcanzar el primer objetivo, se realizé una
encuesta entre los responsables provinciales de
estos programas en toda Espana (6).

También se han revisado los datos de la Ultima
evaluacién de los programas del kit antisida y de
intercambio de jeringuillas realizada por el Plan de
Control del Sida del Pais Vasco (7).

Los resultados de estos programas se han
extraido de la Ultima evaluacion realizada en la
Comunidad Autonoma del Pais Vasco, un estudio
transversal en el que fueron encuestados 519
usuarios del Programa de Mantenimiento con
Metadona (8).

Resultados

En la Tabla 1 se refleja la situacion de los progra-
mas de reduccion de riesgos en Espafna durante
2001.

Las farmacias han dispensado el 69,13% del
total de kits que se distribuyeron en la Comunidad
Auténoma del Pais Vasco. En la Tabla 2 este dato
viene desglosado por territorios.
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Tabla 1. Situacién de los programas de riesgo en Espana durante 2001, segun las distintas comunidades auténomas.

Programa de Mantenimiento

Programa de Intercambio

con Metadona de Jeringuillas

Ano de

Comunidad NUmero total implantacion NuUmero Ndmero
Auténoma de farmacias del kit de farmacias (%) de farmacias (%)
Andalucia 3480 No existe — — 23 0,7
Aragén 677 1995 54 8 — —
Asturias — 1992 — — —
Baleares 381 2001 14 37 20 52
Canarias 694 No existe 23 3,3 — —
Cantabria 238 1997 8 3,4 — —
Castilla-La Mancha 932 No existe 53 57 — —
Castilla'y Ledn 1548 No existe 6 0,4 — —
Cataluna 2893 No existe 217 7,5 1268 43,8
Ceuta 23 1989 — 23 100
Extremadura — 1992 — — —
Galicia 1229 1992 — — 16 1,3
La Rioja 146 1994 5 34 — —
Madrid 2655 No existe 100 3.8 3 0,3
Melilla 22 1997 — — 22 100
Murcia 535 2000 — — 52 9,7
Navarra 308 1993 62 20,1 2 0,1
Comunidad Valenciana — No existe — — —
Pals Vasco 804 1989 225 28 60 7,5

Tabla 2. Distribucién por provincias de los kits dispensa-
dos en farmacias del Pais Vasco.

Territorio N° de kits dispensados en farmacias
Alava 27.768
Vizcaya 130.200
Guipuzcoa 108.924

Tabla 3. Distribucion por provincias del nimero de farma-
cias y pacientes del Pais Vasco que participan en el
Programa de Mantenimiento con Metadona.

Farmacias Pacientes
Vizcaya 116 951
Alava 9 24
Guipuzcoa 158 506
Totales 364 1697
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Mediante el Programa de Intercambio de
Jeringuillas, en el cual, junto con las organizacio-
nes no gubernamentales, participan 40 farmacias,
se ha recuperado el 41% de las jeringuillas dispen-
sadas con los kits (158.173).

En el Programa de Mantenimiento con Me-
tadona, a través de las farmacias del Pais Vasco,
participan actualmente 1697 pacientes, lo que ha
permitido satisfacer la totalidad de la demanda
existente entre los usuarios de drogas por via
parenteral (Tabla 3).

Enlas Tablas 4 y 5y en la Figura 1 se presentan
los resultados mas relevantes de este programa.

Preguntados por su situacion familiar y su esta-
do de salud, el 55,1% de los usuarios consideran que
ha habido una mejoria notable de la situacion familiar
y el 91% cree que ha mejorado su estado de salud.

Finalmente, en lo que se refiere a la satisfaccion
con el programa, el 96,9% de los usuarios se
muestran satisfechos o muy satisfechos.
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Tabla 4. Cambios en las proporciones de consumo de sustancias antes y después de entrar en el Programa de

Mantenimiento con Metadona. Evaluacion 2000.

Consumo
Nunca Se mantiene Aumenta Disminuye p<
Alcohol 11,5 65,2 2,7 20,6 0,001
Anfetaminas 30,5 8,7 0,8 60,0 0,001
Cocaina 8,1 471 3.9 40,9 0,001
Heroina 0 36,5 0 63,5 0,001
Benzodiacepinas 16,5 51,9 71 24,5 0,001

Tabla 5. Conductas de riesgo entre los usuarios del Programa de Mantenimiento con Metadona. Porcentajes sobre el total

de casos (n = 519).

Si No No contesta No procede
Presta jeringuilla* 21 (4%) 141 (27,1%) 2 (0,4%) 355 (68,4%)
Utiliza jeringuilla usada por otro* 27 (5,2%) 135 (26%) 2 (0,4%) 355 (68,4%)
*164 sujetos (31,6% del total) hacen uso de la via inyectada durante el programa.
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Figura 1. Frecuencia de utilizacion del preservativo en las relaciones sexuales entre los usuarios del Programa de

Mantenimiento con Metadona.

Conclusiones

Transcurridos ya 12 anos desde su inicio, si bien
existen algunas zonas en las que participan un gran
numero de farmacias, el grado de implantacion de
estos programas en el conjunto de Espafa es aun
muy bajo. Es evidente que hay zonas donde la
incidencia de estos problemas sociosanitarios es
baja, por o que es menor la necesidad de cola-
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boraciéon de las farmacias. No obstante, seria
deseable un esfuerzo conjunto por parte de los
Colegios de Farmacéuticos y las administraciones
sanitarias a fin de involucrar un mayor nimero de
farmacias en la reduccién de dafos asociados al
uso de drogas.

Al facilitar a los usuarios de drogas por via
parenteral la informacion y los recursos necesarios
para que modifiquen sus comportamientos de
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riesgo, estos programas han conseguido disminuir
dichas practicas, por lo que podemos afirmar que
han contribuido al control de la extension de la epi-
demia del sida.

Por otra parte, tienen un papel fundamental en
la insercién social de los usuarios de drogas, dis-
minuyendo la marginalidad y la conflictividad de
este colectivo y facilitando su acceso a otros servi-
cios sanitarios.

La participacion de las oficinas de farmacia en
los programas de riesgos ha ayudado a satisfacer
su demanda, ha mejorado su accesibilidad y ha
supuesto un importante paso en la normalizacion
del tratamiento de las drogodependencias. Asi-
mismo, ha puesto de manifiesto el papel que,
como agentes sanitarios con una gran proximidad
a los usuarios, pueden desempenar los farmacéu-
ticos.
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